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Здоровый образ жизни (ЗОЖ) – это концепция  жизнедеятельности  
человека,  
направленная на улучшение и сохранение здоровья с помощью соответству-
ющего питания, физической подготовки, морального настроя и отказа от вред-
ных  привычек [14] .  
Представители философского и социологического направления рассма-
тривают здоровый образ жизни как глобальный социальный аспект, который 
является составной частью жизни человека. Так же, ЗОЖ рассматривается как  
мотивация человека, имеются и другие точки зрения других представителей  
данного направления, но при этом резкой грани между ними нет, так как они  
направленны на решение одной задачи: укрепление здоровья человека. ЗОЖ 
является  предпосылкой  для начала изучения развития его разных сторон  
жизнедеятельности человека, а так же достижения им активного долголетия,  
благодаря, которому человек сможет полноценно выполнять свои социальные 
функций. 
В настоящее момент все больше уделяют внимание проблеме здоровья и 
ведению ЗОЖ студенческой молодежи. Все это объясняется тем, что от 
физического и психического здоровья студентов, всё в целом во многом 
зависит от социального благополучия и работоспособности будущих 
специалистов, которые призваны внести свой вклад в развитие своей страны. 
Рассматриваемая проблема отношения студентов к здоровому образу жизни 
наиболее актуален в наше время, особенно, когда речь заходит о будущем 
подрастающем поколении (студенты). От знания и навыков ведения ЗОЖ в 
скором времени во многом будет завесить нравственное и физическое здоровье 
подрастающего поколения, а так же социализация подростков в современном 
обществе.  
Владение основами здорового образа жизни является главной ценностью 
подрастающего поколения и требует не только изучения, а и усвоения 
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определенного объема знаний и навыков полученные входе социализации в 
учебном заведении. Определенные знания в сфере ЗОЖ предполагают 
определенный жизненный настрой, мотивацию и далеко не в последнюю 
очередь готовность к его физическому и психическому здоровью [1]. 
Проблемы, связанные со здоровьем и физическим развитием студентов, 
которые в дальнейшем пагубно влияют на их состояние здоровья, наименее 
изучены [4].  
В наше время учеба в университете зачастую не благотворно влияет на 
здоровье студенческой молодежи. Во-первых, это ряд  усугубляющих факторов 
такие, как: ряд учебных факторов, связанные с изменением образа жизни в 
первый год обучения [3].  
Так же, к университетским факторам риска принято относить: огромные 
учебные нагрузки в учебном процессе, отсутствие в университете 
упорядоченной работы по мотивации, пропаганде и формированию ценностной 
ориентации на здоровый образ жизни. Влияние всех этих факторов 
отрицательно сказывается на здоровье и физическом состоянии студентов. 
Более того, происходит снижение адаптационных возможностей организма, что 
зачастую приводит к развитию хронических заболеваний [4].  
Из большого числа факторов риска, приводящих к хроническим 
заболеваний, особенно у студентов, выделяют такие, как: вредные привычки 
(курение и употребление спиртных напитков), а также недостаточную и малую 
информированность студентов о здоровом образе жизни [4].  
Среди критериев адаптации студентов к условиям обучения при этом, не 
причиняя их здоровью вреда, выделяют: показатели здоровья, физическое 
развитие, умственную работоспособность, успеваемость в зависимости от 
различных двигательных режимов [7].  
 Таким образом, одной из основных проблем, стоящих перед системой 
высшего образования является привитие навыков и восполнения пробелов о 
здоровом образе жизни, а также обеспечение сохранения, укрепления и 
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восстановления здоровья студенческой молодежи, и их адаптация не только к 
обучению, но и к дальнейшей профессиональной деятельности. 
 
Актуальность формирования отношения студентов очного отделения 
бакалавриата ИППС к здоровому образу жизни (ЗОЖ), является неотъемлемой 
частью образовательного процесса СФУ, связана эта проблема со снижением 
уровня здоровья студенческой молодёжи, низкой двигательной активностью, 
недостаточной физической подготовленностью. В настоящее время проблема 
сохранения и укрепления здоровья  студентов занимает одно из ведущих мест в 
системе социальных ценностей и приоритетов. Являясь своеобразным 
показателем общественного прогресса и отражением социального и экономи-
ческого благополучия страны, здоровье человека и непосредственно студента 
как подрастающего поколения является мощным социальным и экономическим 
потенциалом общества и государства в целом [31].  
Влияние на снижение уровня здоровья оказывает большая учебная 
нагрузка,  психоэмоциональная нагрузка, а также возросшая за последние годы 
проблема с экологией. На сегодняшний день накоплено немало информации о 
влиянии двигательной активности и ведения ЗОЖ, как вспомогательного 
уровня укрепления и сохранение здоровья студента.  
Для решения проблемы  ведения ЗОЖ у студентов, для этого нужно 
увеличивать двигательную активность. В идеале, ЗОЖ должно приобрести 
массовый характер, и стать, «культом» здоровых, а не больных людей 
(студентов). Формирование здорового образа жизни студентов, как задача 
государственной важности и национальной безопасности, отвечающая вызовам 
планетарного масштаба особо актуализируется в современной России. Так, В.В. 
Путиным был подписан указ № 598 «О совершенствовании государственной 
политики в сфере здравоохранения», в котором правительству России дается 
поручение обеспечить к 2018 году «снижение смертности» в том числе за счет 




Следовательно, государство вкладывает огромные средства на развитие и 
популяризацию физической культуры и ЗОЖ. Всё выше, перечисленные  
факторы способствуют ведению студентами здорового образа жизни в системе 
университетского образования, предполагая, что образовательный процесс 
позволит развить физические качества, повысить резервные возможности 
организма студента, сформировать потребность в регулярных занятиях 
физическими упражнениями и укрепления здоровья. Проблема формирования 
потребности в ЗОЖ, и в занятиях физическими упражнениями должна 
рассматриваться в тесной связи с повышением адаптационных возможностей 
организма студентов, с их предпочтениями и удовлетворением интереса [9].  
Вместе с тем неблагоприятные условия жизни студенческой молодежи 
приводят к различным отклонениям в нравственном и физическом здоровье. 
Появление социальных проблем, связанны с вредными и пагубными 
привычками, наркотики, алкоголь и курение, которые достигают критической 
отметки. 
В данной работе представлены итоги опроса студентов очного отделения 
ИППС СФУ. Был подготовлен  и проведен  анкетный опрос среди студенческой 
молодежи (студентов очного отделения бакалавриата ИППС). Анкета 
содержала девятнадцать вопросов на тему «отношения студентов ИППС к 
здоровому образу жизни». 
По мнению социологов, анкетирование даёт 60% достоверной 
информации, постарались достичь максимальной отдачи со стороны 
анкетируемых. Данную анкету заполнили 268 студентов очного отделения 
бакалавриата с 1 – 4 курс ИППС СФУ.  
В данном исследовании попытаемся выяснить отношение и барьеры, 
мешающие вести студенческой молодежи (студентам очного отделения 
бакалавриата ИППС СФУ) здоровый образ жизни.  
Степень научной разработанности проблемы. 
Здоровый образ жизни (ЗОЖ) изучается в социологической науке, при 
помощи таких дисциплин, как: социологии здоровья и медицины, социология 
7 
 
повседневности, социология спорта, социология тела и т.д. Основные 
категории здорового образа жизни рассматриваются в трудах многих известных 
отечественных социологов, например таких, как: П.А. Сорокина, И.В. 
Бстужева-Лада, В.А. Ядова, Ю.П. Лисицина, Ю.И. Савенко, В.И. Толстых, Р.В. 
Рыбкиной, О.И. Генисаретского и др. Социологическое определение здорового 
образа жизни включает в себя несколько основных характеристик. Во-первых, 
ЗОЖ является проявлением реализации потенциала общества (в индивидуаль-
ных или групповых проявлениях) в обеспечении здоровья. Во-вторых, ЗОЖ 
отражает степень социального благополучия, понимаемого как единство уровня 
и качества жизни. Втретьих, ЗОЖ рассматривается как проекция эффективност
и социальной организации в отношении к ценности здоровья [6].  
Целью выпускной квалификационной работы состоит в изучении 
отношения студентов ИППС к здоровому образу жизни. 
Для достижения цели необходимо решить ряд исследовательских 
задач: 
1. Теоретическое изучение категорий здорового образа жизни; 
2. Методы формирования ценностного отношения студентов института 
Педагогики, психологии и социологии к здоровому образу жизни; 
3. Методическое обоснование исследования; 
4. Ход социологического исследования. Полученные результаты, и их 
интерпретация; 
Объектом социологического исследования студенты очного отделения 
бакалавриата ИППС СФУ. 
Предмет социологического исследования является отношение студен-
тов очного отделения бакалавриата ИППС к здоровому образу жизни. 
Гипотеза - основание: выступает предположение о том, что большин-
ство студентов очного отделения бакалавриата ИППС СФУ стремятся вести 
здоровый образ жизни, но различные барьеры мешают им. Но, не смотря на 
барьеры мешающие вести ЗОЖ, в целом отношение студентов является 




1. Физическая культура – является сложным социальным явлением, 
которое выполняет конструктивные функции общества в области 
воспитания, морали и этики. Физические упражнения способствуют 
формированию у детей дисциплины, чувства ответственности и 
вырабатывают настойчивость в достижении целей.  
2. Здоровый образ жизни – образ жизни человека, направленный 
на профилактику болезней и укрепление здоровья.  
3. Здоровье  –  это  состояние любого живого организма, при котором он 
в целом и все его органы способны полностью выполнять свои 
функции; отсутствие недуга, болезни.  
4. Уровень жизни – это населения как социальноэкономическая 
категория представляет собой уровень и степень удовлетворения 
потребностей людей в материальных благах, бытовых и культурных 
услугах.  
5. Отношение к здоровому образу жизни – восприятие человеком правил, 
необходимых для сохранения и улучшения здоровья.  
6. Барьеры в ведении здорового образа жизни – совокупность факторов, 
создающая преграды в ведении здорового образа жизни 
7. Студент – учащийся высшего учебного заведения, очного отделения 
бакалавриата ИППС СФУ. 
8. Здоровье человека – это качественная характеристика, которая 
описывает состояние живого человеческого организма как 
физиологического тела. 
9.  Стиль жизни  (по А.Адлеру) – это тот уникальный способ, который 
выбирает человек для реализации своих жизненных целей. 
10. Качество жизни – это категория, отражающая объективные условия 
существования и их оценку на уровне общества и индивида. 
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11. Создание здорового образа жизни – это созданная система ухода от 
риска и его причин в форме активной  жизни человека, которая 
направлена на сохранение и улучшение здоровья.  
12. Мотивация здорового образа жизни (ЗОЖ)  – это комплекс мер, 
которые направленные на появление у человека стремления соблюдать 
все правила и нормы здорового образа жизни. 
13. Здоровьесохраняющая образовательная среда – это правильно 
построенная организация образовательного пространства учащегося 
на всех уровнях и этапах его обучения, при котором качественное 
обучение, развитие, воспитание учащихся не сопровождается 
нанесением ущерба их здоровью. 





ГЛАВА 1. ТЕОРЕТИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
ОТНОШЕНИЯ СТУДЕНТОВ ИНСТИТУТА ПЕДАГОГИКИ, 
ПСИХОЛОГИИ И СОЦИОЛОГИИ К ЗДОРОВОМУ ОБРАЗУ ЖИЗНИ 
1.1Теоретическое изучение категорий здорового образа жизни 
 
Здоровье человека – это качество характеристик, которые описывают 
физическое состояние человеческого организма как физиологического тела. 
Здоровый образ жизни включает в себя три группы такие, как: уровень 
жизни, стиль жизни, качество жизни [3].  
Уровень жизни (уровень благосостояния) – это степень удовлетворения 
материальных и духовных потребностей людей массой товаров и услуг, 
применяемых в единицу времени [21].  
Стиль жизни – поведенческая сторона существования человека, т.е. 
установленный стандарт, под который подстраивается индивид (социально–
психологическая категория) [21].  
Качество жизни – анализ некоторого набора критерий и черт жизни 
человека, обычно основанная на его личной степени удовлетворённости этими 
условиями и чертами [21].  
Здоровье – это основная ценность жизни человека, оно занимает наиболее 
высокую ступень в иерархии потребностей человека [15]. Здоровье – одна из 
важных составляющих частей человеческого состояния и одно из основных 
факторов социального и экономического состояния. При этом здоровье, 
осуществляет интеллектуальный, нравственно–духовный, физический и 
репродуктивный потенциал, который,  может существовать только в здоровом 
обществе. 
По определению специалистов Всемирной организации здравоохранения 
(ВОЗ), здоровье – это состояние совершенного физического, духовного и 
социального благополучия, а не только отсутствие заболевания и физических 
дефектов [9]. Поэтому принято оценивать и изучать здоровье с разных сторон: 
сфера биологии и медицины; физкультуры и спорта; психологических наук.  
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Данный момент в понятие здоровье включают такие составные части как: 
нравственное и духовное благополучие [16]. Образец здоровья принято 
рассматривать с помощью некоторых его образующих: здоровье физическое 
(физическое состояние человека); здоровье психическое; здоровье социальное; 
здоровье нравственное. 
Это комплекс, который содержит в себе черты мотивационные и 
потребность в информации сферы жизнедеятельности, который описывает 
систему ценностей, установок и мотивов индивидуума в обществе. 
Нравственное здоровье человека связанно с духовностью, а так же оно связано 
с моралью, любовью, милосердием и красотой, это является основным 
условием преподавания и обучения студентам мотиваций на ведения ЗОЖ. 
Здоровый образ жизни обусловлен постоянным образованием 
культуры здоровья у студенческой молодежи: физическое регулирование,  
физиологическое регулирование, психологическое регулирование, интеллек-
туальное регулирование [15].  
В основе практик работ, которые используются образовательными 
учреждениями как ориентирами состояния физического здоровья, которые 
формируется в процессе обучения студентам, выступают: 
1. медицинские данные; 
2. активность: физическая, трудовая, общественная, познавательная; 
3. изучение студентами физической культуры; 
4. адекватность самооценки своего здоровья, своих физических 
способностей и т.д.; 
5. формирование физических качеств (выносливости, гибкости, скорости, 
силы); 
6. формирование полезных навыков (памяти, координационных 
возможностей, движений, различной чувствительности); 
7. воспитание и привития самовоспитания (использование режима дня, 
питания, диагностики собственного здоровья и т.д.); 
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 Как показывает практика, в большинстве случаев ЗОЖ в огромной мере 
зависит от разработки и использования технологий обучения [3].  
Здоровье студенческой молодежи в основном изучается и измеряется на 
разных уровнях. При оценке состояния здоровья именно студентов то  уровень 
диктует свои подходы. Личное здоровье студента по своей сути оценивается 
как индивидуальная составляющая самочувствия ученика, так же по наличию 
или неимению заболеваний, способности трудится, физическому состоянию и 
развитию и т.д. [18].  
Здоровье студентов исследуется на социологическом уровне, т.е. на 
уровне общественного здоровья населения. Туда включают не только 
медицинские определения, а в большей степени социальную, социально–
политическую и экономическую категорию, так как внешняя социальная и 
природная сфера жизни студента определяется через определенные условия 
жизни – труд и быт (обучение). Выделяются три группы характеристик, по 
которым принято судить о состоянии здоровья студенческой молодежи, – это: 
1. демографические характеристики; 
2. характеристики заболеваемости и инвалидности; 
3. характеристики физического развития; 
Огромная часть характеристик здоровья студентов демонстрирует 
наличие и распространенности заболеваний, недостатков и отставания в 
психическом и физическом развитии, т.к. для медицины характерно брать во 
внимания только болезненные состояния, т.е. устройство здоровья через 
характер и интенсивность заболеваний. 
С понятием ЗОЖ тесно переплетаются представления о причинах 
появления и способствующих происхождению и развитию болезней. К числу 
основных факторов, характеризующих ЗОЖ, относятся [34]: причины 
природной среды, биологические и психологические причины, социальные и 
экономические причины, медицинские причины. 
Студент приобретает сочетание воздействий, которые, взаимосвязаны и 
обусловливают друг друга факторами, поэтому комплексное медицинское и 
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социальное исследование состояния здоровья учащихся ведется с учетом 
воздействия наибольшего числа факторов, их взаимосвязи.  
В своей основе ЗОЖ принято различать первичные факторы риска, 
которые, вирируются в зависимости от социального, экономического, 
политического, и природно-техногенных условий. Вторичные факторы риска, 
которые способствуют происхождению развитию болезней, которые 
сопровождаются болезненными состояниями. Отсюда следует, что наряду с 
общепризнанными для характеристики ЗОЖ признаками большое значение 
придают показателям, которые, позволяют дать оценку функциональному 
состоянию организма по разным физиологическим и биохимическим сдвигам, 
которые еще не вызывают заболевания, но минимизируют возможности 
организма.  
Более адекватным аспектом ЗОЖ студентов выделяют категории образа 
жизни, а признаком является медико – социальный потенциал 
трудоспособности студентов. Исследование здоровья студенческой молодежи, 
в особенности их здоровья, имеет стратегическое значение в профилактике 
болезней и улучшений здоровья учащихся. [38] 
В настоящее время хочется отметить негативную тенденцию к 
увеличению численности нездоровых студентов с причинами риска на фоне 
условно маленького удельного веса здоровых. Это делает в особенности 
важным исследование состояния ЗОЖ учащихся и решение проблем первичной 
профилактики заболеваний.  
По современным представлениям в понятие «здоровый образ жизни» 
принято включать следующие составляющие: 
1. Рациональная организация учебной (трудовой) деятельности; 
2. Рациональный режим труда и отдыха; 
3. Рациональная организация свободного времени; 
4. Рациональная организация двигательного режима; 
5. Сбалансированное питание; 
6. Правила личной гигиены; 
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7. Контроль собственного здоровья; 
8. Пропагандистская системы ЗОЖ; 
9. Снижение вредных привычек у учащихся (распространенности 
курения, потребления табачных продуктов, снижение употребления  
горячительных напитков, профилактика употребления наркотиков и 
наркотических средств)[8];  
Огромное значение для формирования здорового образа жизни 
занимают личностно мотивационные качества каждого учащегося (жизненные 
ориентиры). Практически никакие просьбы, приказы, наказания не в силах 
вынудить студента вести здоровый образ жизни, следить, оберегать и укреплять 
собственное здоровье, если студент сам не будет осознавать и сознательно идти 
к формированию своего стиля ЗОЖ. Для сохранения и восстановления 
утраченного здоровья в первую очередь студент обязан совершать действия 
направленные на это, для всякого действия необходима мотивация, а совокуп-
ность мотиваций (мотивация является побуждением, и вызывает активность ор-
ганизма и характеризующее направленность данной активности)[18].  
Проблема сохранения и укрепления здоровья студенческой молодежи 
является наиболее трудной и многогранной. В современных условиях и 
динамичном развитии общества потребуются новейшие подходы к проблеме и 
ее решению.  
Удачные в разных областях жизнедеятельности имеет возможность 
существовать только тот студент, который нацелен на ЗОЖ. Но, как 
свидетельствуют анализы различных исследований в предоставленной 
области, у основной массы представителей студенческой молодежи, не сфор-
мировались ценностные убеждения, которые, обусловливают такой образ жиз-
ни, в котором отсутствуют положительные отношения и взгляды к собствен-
ному здоровью и ведению ЗОЖ. Все дело в том, что в иерархии потребностей, у 
которых в основе лежат поведение, студента, здоровье и ЗОЖ располагаются 
далеко не на первом месте и не на втором. В течение последних лет проблема 
влияния здорового образа жизни студентов и их здоровья вызывает 
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повышенный интерес преподавателей и психологов, медиков и социологов. На 
данный момент активно исследуется категория «здорового образа жизни», ко-
торая за последние годы стала активно исследоваться в медицинских, педаго-
гических и социологических исследованиях, в публикациях прессы, тем самым 
набирая популярность [32].  
В последние годы учеными обсуждаются обширные вопросы здоровья 
молодых людей и их образа жизни, изучается воздействие разных причин и 
факторов на формирование ЗОЖ. Исследуется проблема степенью знаний 
студентов по предоставленной теме. Создание ориентиров для студентов на 
ведения ЗОЖ требует время в приобретении соответствующих познаний, 
умений, навыков, мотивации, ценностей и убеждений. Для формирования у 
студента эмоционального и ценностного отношения к здоровью и ЗОЖ 
необходимо создание исследователями установки личности на здоровый образ 
жизни. Установка на здоровый образ жизни не возникает по желанию и сама 
собой, а создается в результате долгих работ и непосредственно конкретных 
педагогических и социологических воздействий. Пример одного из таких 
воздействий служит педагогическая стратегия приобщения и привития 
интереса студентов к ЗОЖ. Приобщение и привитие интереса к здоровому 
образу жизни – это социологическая и не только стратегия, которая 
основывается на конкретных целенаправленных действиях социолога по 
изучению личности в процесс индивидуального здравотворчества и 
достижению главной цели, которая, заложена в основе всесторонней, гармонич-
но развитой личности [14].   
Корректировать имеющийся образ жизни студентов, формировать 
ценностное отношение к здоровому образу жизни у студента может быть 
средством особого социологического обеспечения в достижении реализации 
стратегии ориентирования учащегося на здоровый образ жизни. Предоставлен-
ная стратегия предусматривает наличие цели, социологические пути ее 
решения, способов, приемов и средств достижения поставленной цели, 
этапов деятельности и подразумевает собой воплощение конкретных социологи
16 
 
ческих действий, способствующих к пониманию у студентов значимости 
деятельности, направленной на самосохранение и самореализацию в разных 
областях, понимание значения здорового образа жизни. 
Предоставленная стратегия адекватна настоящей ситуации становления 
личности студента, стратегия не противоречит главным социологическим 
нуждам студенческой молодежи, которая, затрагивает главные сферы лично-
сти (познавательную, эмоциональную, мотивационную, деятельностную) и 
подразумевает собой особый комплекс событий позвовательного, ознакоми-
тельного, рекомендательного, поддерживающего характера, направленных на 
достижение установленной цели, на определенный результат. Средством 
предоставленной стратегии предполагается главные социологические методы 
ориентирования студента, такие как: вводить в курс дела, обращать внимание 
на важные факторы, направлять, помогать, поддерживать, способствовать,  
активизировать, содействовать адекватной оценке. Кроме того, ориентирование 
студента, является как стратегия различия ценностное – смысловым 
содержанием. В итоге реализации данной стратегии происходит осознанный 
выбор ценностных ориентаций, направленности развития личности, самореали-
зации в политической, экономической, профессиональной и культурной жизни. 
Таким образом, особенности и сущностные свойства социологической страте-
гии ориентирования помогают разрешить и рассмотреть ее как стратегию 
включения студента как субъекта в здоровьесберегающую деятельность [5].  
Жизнь студента во многом зависит от состояния здоровья организма. 
Практически все стороны деятельности личности – производственно–трудовая, 
семейная, бытовая, духовная, учебная и другие – в конечном счете, 
ориентируются уровнем  здоровья и ЗОЖ. Если рассматривать общие критерий, 
определяющих состояние здоровья студентов, то, окажется, что 
здравоохранение и медицинская активность составляет всего лишь – 8–10%; 
внешняя среда, экология и климатические условия – 17–20%, генетика, 
биология человека – 18–22%, образ жизни – 49–53% [35].  
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Как видно из приведенных данных, ведущей причиной, оказывающим 
большое влияние на уровень здоровья студентов, является организация 
здорового образа жизни в целом. Главными причинами риска здорового образа 
жизни студента выступает: неблагоприятные условия труда, 
нехорошие материальные и бытовые условия, стресс, чрезвычайно высокий  
уровень роста городов, несбалансированное и грязное питание, пагубные 
привычки (алкогольные напитки, курение, использование наркотиков). 
Выделяются три значения ценности здоровья и ЗОЖ:  
1. биологический: изначальное здоровье;  
2. социальный: здоровье как мера социальной активности деятельного 
отношения индивидуума к миру;  
3. личностный (психологический): здоровье как преодоления заболева-
ния; 
Ценностный подход требует учесть мотивационно–личностное 
отношение студента к здоровью, которое имеет возможность выражаться не 
только в форме конкретного практического поведения, но и в виде 
психологического контроля, мнений, суждений. Важность здоровья и ведения, 
соблюдения ЗОЖ не прекращает быть главной причиной, в том числе, если она 
не осознается студентом; она может быть и скрытой (латентной). Как 
показывает практика, большая часть студентов важность здоровья осознают 
только тогда, когда оно частично потерянно или находится под 
суровой опасностью потери здоровья вообще. Здоровье занимает в иерархии 
потребностей человека ведущие позиции, следовательно, в студенческие годы, 
университет и государство, должно суметь привить ЗОЖ подрастающему 
поколению [22].  
Здоровье и ЗОЖ, будучи качественной чертой личности студента, должно 
способствовать достижению многих других потребностей и целей. Выявлено, 
что важность здоровья и ЗОЖ как средства достижения других жизненных 
целей для студентов важнее, чем ценность здоровья как средства прожить 
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наиболее долгую и полноценную жизнь. Эти два свойства здоровья и ЗОЖ как 
социальной ценности находятся в противоречии друг с другом. 
Здоровье студенческой молодежи во многом определяется их образом 
жизни. Повышенный интерес к нему проявляется на уровне общественного 
сознания, в сфере культуры, воспитания, образования и СМИ. 
Образ жизни студента можно определить как особый способ интеграции 
его потребностей и соответствующей им деятельности или получаемой 
профессии. Структура здорового образа жизни выражается в тех отношениях, в 
которых пребывают различные виды жизнедеятельности студента. 
Состояние здоровья студентов во многом находится в зависимости от 
ЗОЖ. В связи с этим повышается интерес и обращается на организацию 
здорового образа жизни студентов [31].  
Здоровый образ жизни в основном отражает обобщенную стандартную 
структуру форм жизнедеятельности учащихся. Для которой характерно 
единство и необходимость процессов самоорганизации и самодисциплины, в 
учебном процессе, саморегуляции, саморазвития. Которые, направлены на 
укрепление адаптивных возможностей организма, полноценную и 
адекватную самореализацию собственных сущностных сил, возможностей в об
щекультурном и профессиональном развитии студента, и его жизнедеятельно-
сти в целом. 
Здоровый образ жизни создает для личности такую комфортную 
социальную микросреду, в условиях которой появляются устойчивые 
предпосылки для высокой творческой самоотдачи, трудоспособности, 
трудовой, учебной и общественной активности, психологического комфорта, и 
более полно раскрывается потенциал личности учащегося, актуализируется 
процесс самосовершенствования. В условиях здорового образа жизни 
ответственность за здоровье студентов создается как часть общекультурного 
становления, проявляющаяся в единстве некоторых особенностей поведения, 
например в возможности, построить себя как личность. В соответствии с 
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собственными представлениями о полноценной в духовном, нравственном и 
физическом отношении жизни  и ведения, соблюдения ЗОЖ [21].  
Содержание здорового образа жизни студентов отражает в основном 
результат распространения личного или группового стиля поведения, общения, 
организации жизнедеятельности, закрепленных в виде образцов до уровня 
обычного.  
Одними из главных элементов здорового образа жизни выступают 
определенные факторы [5]:  
1. соблюдение режима труда и отдыха; 
2. соблюдение режима питания и сна; 
3. соблюдение гигиены; 
4. организация личной физической активности; 
5. отказ от пагубных привычек; 
6. культура межличностного общения; 
7. содержательный досуг; 
Организуя свою жизнедеятельность, студент вносит в нее упорядочен-
ность, используя некоторые устойчивые структурные составляющие. Это 
может быть установленный режим сна или питания и прочего, когда студент, 
например, часто в одно и то же время питается, ложится спать, занимается  
физическими упражнениями или физической культурой, использует 
закаливающие процедуры. Здоровый образ жизни характеризуется 
направленностью, которая беспристрастно выражается в том, какие ценности 
им производятся, какие общественные потребности им удовлетворяются, что он 
дает для становления самой личности. 
Изменения ценностей связаны с обсуждением феномена здоровья и 
непосредственно ЗОЖ, характеризуется как его сохранение и поддержание. Ряд 
студентов придерживается взглядов, согласно, которым нужно усилить 
деятельность государства по вопросам здравоохранения – «наше поколение 
пока никак не в силах оценить всю серьезность положения, у молодых людей 
элементарно нет соответствующих знаний». Следовательно, нужно «взять успе
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шную социальную программу», «пригласить молодежь на TV для обсуждения 
проблем здоровья и транслировать передачи в удобное для нас время», 
«провести интересные игры с призами и наградами», «благоустроить 
город, создать именно для молодых места для занятий спортом, в особенности  
экстремальным» [25].  
Часть студентов считает, что положение здоровья зависит 
непосредственно от самого человека, «нужно даже в среде курящих и 
матерящихся показать свою независимость»; около тридцати процентов 
считают, что университет и профсоюзная организация учащихся должны 
больше внимание уделять вопросам здоровья студентов и сотрудников 
университета: 
1. нужно реформировать часть кафе и столовых; 
2. ввести в меню сбалансированное питание (диетические и 
вегетарианские блюда); 
3. выделить специальное время для обеда; 
4. наибольшее внимание уделять рекламе и пропаганде здорового образа 
жизни; 
5. сделать бесплатными посещение бассейна, тренажерного зала; 
6. устраивать для студентов «Дни здоровья»; 
7. проводить загородные выезды и туристские слеты; 
Здоровый образ жизни во многом находится в зависимости от 
ценностных ориентаций студента, мировоззрения, социального и 
нравственного опыта. Общественные нормы, ценности здорового образа жиз-
ни воспринимаются студентами как личностно–значимые, но не всегда схожи с 
ценностями, выработанными общественным сознанием (СМИ). 
Поэтому в университете нужно обеспечить сознательный выбор студентом 
общественных ценностей здорового образа жизни и формирования на их основе 
стабильную, индивидуальную систему ценностных ориентаций, способную 




1.2 Методы формирования ценностного отношения студентов Института 
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Создание здорового образа жизни – это созданная система, которая 
защищает человека от риска и причин в процессе его активной  жизни 
деятельности, которая направлена на сохранение и улучшение здоровья [30].  
Здоровый образ жизни в основном состоит из следующих составляющих: 
1. трудотерапия, которая направлена на сохранение здоровья человека и 
увеличению трудоспособности; 
2. активное участие в культурно массовых событиях, занятия физической 
культурой, избегание низко активного образа жизни, занятия в 
спортивных секциях и отказ от вредных привычек (употребление 
алкогольных напитков, курения), соблюдения правильного, 
сбалансированного и здорового питания, соблюдение правил личной 
гигиены, создание благоприятного психологического  климата  в 
семье; 
3. создание благоприятной и межличностной атмосферы в 
трудовых коллективах, семьях; 
4. добровольное участие в различных профилактических мероприятиях  
посвященные ЗОЖ, которые проводят медицинские и муниципальные 
учреждения и др.; 
На данный момент состояние здоровья и образ жизни студентов входят в 
число одних из важных и основных компонентов. Благодаря этому будет 
формироваться здоровый образ жизни, который, станет, с каждым годом будет 
только популярнее и модным направлением среди социальных, 
междисциплинарных исследований. В дипломной работе рассматривается 
социологическое исследование и подход к пониманию и исследованию 
здорового образа жизни студентов.  
В широком понимании ЗОЖ является «основанием, в котором, признана 
высокая социальная значимость здоровья человека, и ответственность со 
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стороны государства, непосредственно самого человека, социальной группы, 
которая, имеет огромную необходимость принятия конкретных мер и действий, 
направленных на создание безопасной и благоприятной среды обитания». [6] 
В узком понимании ЗОЖ рассматривается как сознательная часть и 
осознанное поведение с элементами целенаправленности  людей, которое 
подразумевает собой применение элементы ЗОЖ в ежедневной практике, в 
которой содержаться материальная и духовная составляющая, которая 
благотворно влияет на сохранение и укрепление здоровья [1]. При всем этом, 
хочется отметить высокую значимость субъективных личностных частей: 
ценностных ориентаций, убеждений, стереотипов, установок, мотивов 
относительно самосохранительного поведения и деятельности по сохранению и 
укреплению здоровья. 
Актуальность в изучении отношения и барьеров ЗОЖ как объекта 
социологических исследований берет свой старт в отечественной науке в 1970-
ые гг. Сама актуализация исследований в области ЗОЖ в социальных науках 
вызвана различными факторами такими, как:  
1. возрастание и изменчивость характера нагрузок, которые испытывает 
организм человека в течение всей жизни, все это объясняется 
усложнением общественной жизни, урбанизацией и новыми 
технологиями, изменением ее ритма;  
2. подверженность здоровья различным факторам риска  – техногенного, 
экологического, психологического, политического и военного 
характера;  
3. проблема изучение здоровья и здорового образа жизни из-за отхода от 
традиционного биомедицинского подхода в исследованиях данного 
направления; 
При изучении проблем в изучении ЗОЖ обусловлена социологическими 
проблемами при исследовании, большое внимание исследователями уделяется 





Микросоциальными факторами по изучению ЗОЖ являются: 
1. демографические характеристики (пол, возраст); 
2. семейные ценности и благоприятный климат в семье;  
3. уровень социализации, образования и интеллектуальный уровень; 
4. полученная профессия, место работы и условия труда; 
5. экология (социальное пространство);  
6. материальное благосостояние;  
7. мотивация; 
Кроме того, среди социологов существует интерес к интересующим 
воздействиям макросоциальных факторов, на примере таких как: социальные и 
политические перемены, культурные традиции, уровень и качество жизни, 
уровень развития медицины и здравоохранения, инфраструктуры и экология. 
Среди всех актуальных направлений по изучению и исследованию 
проблем  отношения к ЗОЖ можно выделить такие, как [3]:  
1. гендерные различия в стратегиях реализации ЗОЖ;  
2. ориентации на ведение ЗОЖ в разных социальных группах; 
3. институты и факторы формирования ЗОЖ (государство, семья, СМИ, 
система образование и проч.);  
4. культура ЗОЖ;  
5. взаимосвязь качества жизни населения и реализации ЗОЖ;  
В частности, исследователи, отмечают, что есть и негативная сторона 
пропаганды ЗОЖ, это чрезмерно активное обсуждение в СМИ, которое привело 
к множеству проблем, например [4]:  
1. чрезмерное проявление заботы о своем здоровье и здоровье близких 
людей;  
2. процветание нетрадиционной медицины, «целителей», «врачевателей» 
и т.д.;  
Поэтому исследования, которые касаются, здорового образа жизни не 
теряют своей актуальности и посей день. Исследователи обращаются все время 
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к новым граням анализа, разрабатывая и предлагая свежие идеи по изучению 
проблем и отношения к ЗОЖ. Современные социологические исследования 
ЗОЖ предполагают критику биомедицинского подхода и обращение к анализу 
влияния на ЗОЖ различных социальных факторов: макро и микросоциальных, 
объективных и субъективных, явных и латентных и т.д. 
Также активно в пропаганде и популяризации ЗОЖ используются такие 
методы как: устная, печатная, наглядная и комбинированная пропаганда ЗОЖ 
среди студенческой молодежи. 
 Метод устной пропаганды считается наиболее эффективным среди 
студентов. Наверное, потому, что это самый популярный метод среди людей, 
которые занимаются пропагандой ЗОЖ. В основном этот метод выбирают 
потому, что он экономичный, простой и доступный в организационном 
отношении.  
Метод пропаганды включает обычно в себя такие средства, как [31]: 
1. Способ печатной пропаганды (статьи, санитарные листки, инструкции, 
листовки, печатные издания, журналы, буклеты, брошюры, книжки, 
лозунги и т.д.);  
2. Наглядный метод пропаганды (выделяются две категории наглядной 
пропаганды: естественные объекты и изобразительные средства); 
3. Комбинированный метод пропаганды (воздействие слуховых и 
зрительных анализаторов); 
4. Статистический метод пропаганды (эффективность и качество работы 
лечебно–профилактических учреждений); 
5. Исторический метод пропаганды (позволяет в исследовании 
проследить состояние изучаемой проблемы на разных исторических 
этапах развития); 
6. Экономический метод пропаганды (отслеживание финансовой 
деятельности органов здравоохранения и медицинских учреждений, 
наиболее рациональное расходование денежных средств); 
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7. Экспериментальный метод пропаганды (методы работы медицинских 
учреждений и отдельных служб здравоохранения); 
8. Хронометражный метод пропаганды (работа медицинских работников, 
изучение и анализ затрат времени больными на получение 
медицинской помощи и т.д.); 
9. Социологические методы пропаганды (метод интервьюирования, 
анкетный метод); 
Мотивация здорового образа жизни (ЗОЖ) – это комплекс созданных мер, 
которые направленные на проявление у человека стремления соблюдать все 
правила и нормы здорового образа жизни [32].  
Важнейшей социологической проблемой является формирования у 
студенческой молодежи потребности в хорошем здоровье, а также отсутствие 
навыков к ответственному отношению к собственному здоровью, но и к 
здоровью окружающих людей. В процессе обучения студента нужно 
использовать комплексную диагностику мотиваций и умений ведения и основ 
ЗОЖ, которая используется для решения вопроса об их пригодности либо не 
пригодности, а также для мотивации студентов на ведение и соблюдения 
здорового образа жизни. 
Для изучения различных проблем здоровья студентов необходимо 
использовать все указанные методы исследования и пропаганды. Данные 
методы могут быть использованы не только самостоятельно, что и доказывают  
различные социологические исследования [11].  
Для выявления отношений студентов к ЗОЖ используется в основном 
анкетирование. В зависимости от полученных данных можно будет определить 
пути решения проблем выявленные в ходе исследования. 
Таким образом, формирование здорового образа жизни у студентов 
включает в себя:  
1. метод пропаганды для повышения уровня знаний   о негативных 




2. снижения риска заболеваний;  
3. обучение и привитие навыков ведения и соблюдения основа 
полагающих ЗОЖ;  
4. популяризация занятий физической культурой (туризмом и спортом); 
5. известность и доступность методов оздоровления организма; 
Диагностика представления о ЗОЖ позволяет выявить социологам и 
разработать пути по профилактике и укреплению здоровья студентов и ведения 
ЗОЖ. 
Современная концепция ЗОЖ включает в себе необходимость 
постоянной выработки и выполнения правил гигиены и сохранения как 
индивидуального, так и общественного здоровья учащихся [8].  
Выделяются следующие элементы ЗОЖ:  
1. прививание привычек и навыков введения ЗОЖ;  
2. безопасная и благоприятная атмосфера вокруг студента;  
3. отказ от пагубных привычек (сигареты, алкоголь, наркотики);  
4. правильное и сбалансированное здоровое питание, которое индивиду-
ально составлено для конкретного студента; 
5. качественные продукты в рационе питания;  
6. активные физические нагрузки;  
7. соблюдение правил личной; 
8. профилактика заболеваний;  
Формирование у студентов правильного образа ЗОЖ требует, что бы в 
университете создали здоровьесохраняющию образовательную среду [3].  
Здоровьесохраняющая образовательная среда – это правильно 
выстроенная организация образовательного пространства учащегося на всех 
уровнях и этапах его обучения, при котором качество обучения, развития, и 
воспитания учащихся не сопровождается нанесением ущерба их здоровью. 




1. учебный план, расписание занятий, длительность занятий и перерывы 
между занятиями и т.д.; 
2. новации в технологии обучения; 
3. режим труда учащихся; 
4. обеспечение учащимся санитарные и гигиенические условия обучения 
и воспитания; 
5. предоставление учебным заведением качественного медицинского об-
служивания, а также мониторинг здоровья учащихся в течение 
учебного процесса; 
Использование здоровьесохраняющих технологий в учебном процессе 
даст студентам более успешно адаптироваться в образовательном процессе, 
помочь раскрыть студенту свои творческие способности. 
Формирование у учащихся ценность в своем здоровье и здоровом образе 
жизни, которое проводиться в соответствии с возрастными и индивидуальными 
особенностями учащихся. 
Диагностика понимания и формирования правильного представления о 
ЗОЖ позволяет социологам определить пути работы (по профилактике, 
укреплению) со здоровьем студентов. 
Для эффективно проведения воспитательных работ со студентами, 
необходима направленность на формирование правильного образа ЗОЖ, 
необходима четкая стратегия контроля и руководства в образовательном 
учреждении. Для планирования работы образовательного учреждения  
необходимо рассмотреть такие вопросы как:  контроль руководства в 
воспитательной работе по охране здоровья и ЗОЖ, формирование здорового 
образа жизни, разработка отдельных программ по контролю правильного 
формирования образа ЗОЖ [15].  
Для постановки целей и задач по охране здоровья студентов и обучения 
их здоровому образу жизни нужно рассмотреть такие факторы как: 
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1. создание в образовательном учреждении среды, которая будет 
благоприятно влиять на здоровье и формирование здорового образа 
жизни учащихся; 
2. формирование знаний о ЗОЖ, и факторах которые, будут 
благоприятно воздействовать на здоровье учащихся, для успешной 
учебной и профессиональной деятельности; 
3. обучение составление плана правильного режим дня; 
4. обучение самоконтролю и диагностики собственного здоровья; 
5. изучение принципов здорового образа жизни; 
6. формирование ответственности студента за свое здоровье; 
7. умение отслеживать свое здоровье и ЗОЖ; 
8.  лекции и информирование студентов о негативном влиянии вредных 
привычек (пьянства, курения, наркомании) на здоровье; 
9.  умение игнорировать и противостоять вредным привычкам; 
10. изучение правильного и рационального питания; 
11. изучение влияния физической культуры на здоровье студента; 
ЗОЖ считается наиболее действенным средством и способом обеспече-
ния здоровья учащихся, первичной профилактики болезней и удовлетворения 
жизненно важной необходимости в здоровье. 
Все компоненты здорового образа жизни (ЗОЖ) связаны между собой. 
Большую роль на физиологическое состояние человека оказывает его психо-
эмоциональное состояние, которое зависит полностью, от его установок. 
В теориях ЗОЖ обычно выделяют следующие составляющие: 
1. эмоциональное самочувствие (умение справляться с собственными 
эмоциями); 
2. интеллектуальное самочувствие (способность человека узнавать и 
использовать новую информацию); 
3. духовное самочувствие (способность устанавливать жизненные цели и 
стремиться к ним, оптимизм); 
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4. социальное самочувствие (способность взаимодействовать с другими 
людьми);  
 
Формирование здорового образа жизни, осуществляется помощью трех 
уровней [23]:  
1. социальный уровень (пропаганда через СМИ); 
2. инфраструктурный уровень (наличие свободного времени, матери-
альных  средств); 
3. личностный уровень (система ценностных ориентации человека); 
Важно понимать, что каждый учащийся способен менять среду вокруг 
себя, тем самым, при этом, исключая возможные вредные воздействия 
окружающей среды. Формирование здорового образа жизни у студенческой 
молодежи осуществляется благодаря поступающей извне информации, 
благодаря обратной связи, анализу собственных ощущений и самочувствия. 
Формирование здорового образа жизни – очень долгий процесс формирования 
правильного образа здорового образа жизни и может продолжаться всю  
сознательную жизнь [21].  
Как правило, благотворные факторы ЗОЖ начинают работать не сразу, 
иногда ее ожидают годами, при этом студенты, которые попробовали вести 
ЗОЖ и не получив быстрого результата, возвращаются к прежнему образу 
жизни. В этом нет ничего удивительного, так как здоровый образ жизни 
предполагает собой отказ от многих вредных привычек (переедание, комфорт, 
алкоголь, курение и др.), которые не нужны студенческой молодежи в 
повседневной жизни, они только отнимают время и здоровье. Принято считать, 
что первый период перехода к ЗОЖ, является важным периодом, так как 
студент постоянно испытывает дефицит знаний, особенно важно обеспечить 
учащегося необходимыми консультациями, указать на положительные 
изменения в состоянии его здоровья, подпитывая его мотивацию [25]. 
Переход к здоровому образу жизни дает студенту:  
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1. уменьшает и даже устраняет риски заболеваний тем самым уменьшает 
затраты на лечение; 
2. жизнь становится здоровой и долговечной; 
3. обеспечивает высокую социальную активность и способствует 
социальному успеху; 
4. повышение работоспособности организма, снижение усталости, 
повышает производительность; 
5. позволяет отказаться от вредных привычек и при этом увеличить 
собственный бюджет, который можно потратить на укрепление и 
оздоровление своего организма; 
6. обеспечение хорошего настроения и оптимизма; 
Здоровый образ жизни во многом зависит от ценностных ориентации 
студента, мировоззрения, социального и нравственного опыта. Общественные 
нормы, ценности здорового образа жизни принимаются студентами как 
личностно значимые, но не всегда совпадают с ценностями, выработанными 
общественным сознанием. 
При изучении ценностных ориентации студентов направленных на  
здоровый образ жизни выделяется условно четыре группы:  
1. первая группа включает в себя абсолютные, общечеловеческие 
ценности, получившие у студентов оценку огромного значения         
(мужество и честность,  здоровье, всестороннее развитие личности,  
сила воли и собранность, умение общаться и т.д.);  
1. вторая группа включает в себя хорошее телосложение и физическое 
состояние, авторитет среди окружающих; 
2. третья группа включает в себя  наличие материальных благ, успехи в 
работе, удовлетворенность учебой, занятия физическими 
упражнениями и спортом, хороший уровень развития физических 
качеств, интересный отдых; 
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3. четвертая группа включает в себя знания о функционировании 
человеческого организма, физическая подготовленность к  
избранной профессии, общественная активность; 
На сегодняшний день здоровый образ жизни не занимает  первое место в 
иерархии потребностей и ценностей студента и молодежи в целом в наше  
время. Но если сможем применить все выше рассказанные навыки по привитию 
ЗОЖ, учащиеся смогут научиться ценить, беречь и укреплять свое здоровье. 
Тем самым, будущие поколения будут более здоровы и развиты не только 
личностно, интеллектуально, духовно, но и физически, произойдет улучшение 
генофонда страны [21].  
Формируют ЗОЖ студента такие составляющие как:  
1. режим труда и отдыха;  
2. режим питания; 
3. организацию двигательной активности; 
4. соблюдение гигиены; 
5. профилактика вредных привычек; 
Проблемы формирования у студенческой молодежи ведения здорового 
образа жизни. По мнению большинства специалистов, здоровый образ жизни 
молодежи является осознанным и целенаправленным выбором и в дальнейшем 
поведение людей в возрасте от 15 до 24 лет, которое подразумевает собой 
проявления ЗОЖ в каждодневной социальной жизни в виде:  
1. материальных факторов; 
2. духовных факторов 
3. благополучные социальные условия; 
4. благотворное влияние на сохранение и укрепление здоровья («стиль 
жизни»);  
Большинство исследователей рассматривают ЗОЖ через призму 
нездорового образа жизни, проводя параллели и акцентируя внимание на 
таких явлениях, как: «пагубные привычки», «распространенность наркомании 
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среди молодежи» и т.д. В этом, прослеживается противоречие, связанное с 
изучением здорового образа жизни. 
Для обоснования своей гипотезы исследования, обратилась к другим 
исследованиям подданной тематики. По данным Московского гуманитарного 
университета "Отношение студентов к здоровью и здоровому образу жизни" в 
2004 - 2005 гг. (в 2004 г. N = 138 чел.; в 2005 г. N = 163 чел.), цель которого - 
выяснение представлений, знаний о здоровом образе жизни, а также навыков. 
Исследователи Ю. Р. Вишневский и В. Т. Шапко считают, что изучение 
распространенности среди студенческой молодежи ценностных ориентаций, 
которые позволяют рассмотреть в поведении молодежи степень ведения ЗОЖ. 
Подавляющее большинство (80,4%) опрошенных респондентов выделили 
в качестве фактора, оказывающего наибольшее влияние на здоровье человека, 
"образ жизни". Более половины студентов (69,6%) осознают, что их здоровье во 
многом зависит от них самих, однако большая часть сможет изменить 
отношение к собственному здоровью только в случае болезни (46,8%) или при 
появлении первых признаков болезни (35,1%). В данном случае можно 
говорить о наличии парадокса в отношении к здоровью. 
Анализируя проблему отношения к ЗОЖ, многие авторы (И. В. 
Журавлева, Л. С. Шилова, В. З. Коган) опираются на отсутствие у студенческой 
молодежи потребности в ЗОЖ, который направлен на сохранение и укрепление 
физического и психического благополучия студентов [4]. Потребность в 
здоровье, дана  студенту на биологическом уровне, благодаря которому человек 
стремится к сохранению своего здоровья и физического состояния, которое 
изменяется по мере социализации студента, впоследствии развивается и 
становится потребностью в здоровье (ЗОЖ), становясь средством по 
реализации других жизненных потребностей (в материальном благополучии, 
достижении других целей и т.д.). 
Для студенческой молодежи здоровье (ЗОЖ) носит вспомогательный 
характер, который выступает средством достижения поставленных целей, и 
удовлетворения разнообразных потребностей учащихся. Например, каждый 
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третий из опрошенных (33,3%) считает, что "хорошее здоровье необходимо для 
благополучной жизни", каждый шестой (15,9%) полагает, что "плохое здоровье 
может помешать реализации жизненных планов", каждый десятый думает, что 
"быть здоровым сегодня престижно" (5,1%) или "быть здоровым модно" (4,3%). 
С одной стороны, этот показатель характеризует ориентацию меньшей части 
студентов на группу, в которой заботиться о своем здоровье, вести здоровый 
образ жизни, который стал действительно моден среди молодежи. 
В представлениях 2/3 респондентов (73,9%), здоровый образ жизни - "это 
поведение и деятельность человека, благотворно влияющие на здоровье". 
Каждый пятый считает, что "достаточно не иметь вредных привычек", чтобы о 
них говорили как о людях, ведущих здоровый образ жизни (19,6%), а каждый 
десятый (11,6%) уверен, что "отсутствие болезней" и есть здоровый образ 
жизни. 
Представления молодежи здоровом образе жизни, следующие: отсутствие 
вредных привычек (курение 86,9%, алкогольные 65,4%, наркотики 42,3%), 
далее: правильное питание (52,1%), занятия спортом (44,2%). Имея некий образ 
ЗОЖ, были получены результаты выше. При анализе вариантов ответов на 
вопросы, позволяющие выявить, соблюдают ли они здоровый образ жизни или 
нет, были выявлены противоречия по ведению ЗОЖ. Например, выясняя, как 
чаще всего студенты проводят свободное от учебы время, было обнаружено, 
что ни один респондент в качестве варианта ответа не выбрал "посещаю 
спортивные секции, занимаюсь спортом". Однако при ответе на вопрос "Как Вы 
обычно снимаете усталость?" 15,2% респондентов утверждают, что с этой 
целью прибегают к физической культуре и спорту. А при ответе на вопрос "Что 
Вы делаете для того, чтобы сохранить свое здоровье?" практически половина 
учащихся (44,2%), ответили, что занимаются физической культурой (спортом). 
Это показывает, что на такой выбор ответов мог повлиять соответствующий 
образ о здоровом образе жизни, чаще всего показанный в СМИ. 
Важным стимулом для получения студенческой молодежи  знаний о 
ЗОЖ, способствует сохранению физического и психического здоровья, который 
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имеет низкий уровень осведомленности в области изучения ЗОЖ. 
Противоречие информированности в области ЗОЖ заключается в том, что 
70,1% опрошенных считают себя достаточно информированными в вопросах 
ведения здорового образа жизни, в отличие от мало информированных (18,3%). 
Этот факт подчеркивает необходимость дополнительной информации, которую 
абсолютное большинство студентов предпочитает получать в университете.  
Таким образом, изучение проблем формирования отношения ЗОЖ у 
студенческой молодежи позволило выделить: изучение здорового образа жизни 
и его составляющих; отношении студентов к здоровому образу; противоречия в 
ведении ЗОЖ; проблемы информированности и передаче информации о 
здоровом образе жизни студентам. 
Исходя из вывода данных исследований, можно сделать вывод, что моя 
гипотеза является обоснованной частично, и имеет все основания для 
предположения объясняющая явление и отношение к ЗОЖ. 
Анализ объекта социологического исследования 
Объектом социологического исследования является студенты ИППС 
СФУ. Обосновывая гипотезу данного социологического исследования, нельзя 
не отметить тот факт, что на данный момент ЗОЖ является новым 
направлением среди молодежи. 
СФУ – это самый крупный вуз за Уралом (40 000 студентов, 1 900 
профессоров и доцентов), весь спектр подготовки по техническим и гуманитар-
ным специальностям, 27 общежитий (3 000 мест для первокурсников), 
современное оборудование для научных исследований, 100 вокальных и танце-
вальных коллективов, 70 спортивных секций, ТОП–10 национального рейтинга 
российских университетов. 
ИППС – это открытое научно–образовательное пространство, сообщество 
единомышленников в сфере мыследеятельностной педагогики, психологии 
развития, интерактивных технологий образования. Преподавательский 
коллектив института – это профессионалы, ученые–практики, ведущие 
исследования в области педагогики, психологии и социологии.  
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Вспомним, что гипотезой основанием данного социологического исследо
вания является предположение о том, что большинство студентов очного 
отделения бакалавриата ИППС СФУ стремятся вести здоровый образ жизни, но 
различные барьеры мешают этому, но в целом отношение студентов к ЗОЖ  
является положительным, стараются его соблюдать. Стоит отметить 
немаловажный факт, который заключается в том, что в данном 
социологическом исследовании участвуют студенты очного отделения 
бакалавриата ИППС СФУ с 1 – 4 курс, что позволит узнать их отношение и 
барьеры, мешающие вести ЗОЖ.  
Подводя итоги по первой главе, еще раз следует акцентировать внимание 
на том, что в первом параграфе рассмотрели:  
– Здоровье человека – это качество характеристик, которые описывают 
физическое состояние человеческого организма как физиологического тела. 
– Здоровый образ жизни включает в себя три группы такие, как: уровень жизни, 
стиль жизни, качество жизни [3].  
– Уровень жизни (уровень благосостояния) – это степень удовлетворения 
материальных и духовных потребностей людей массой товаров и услуг, 
применяемых в единицу времени [21].  
– Стиль жизни – поведенческая сторона существования человека, т.е. 
установленный стандарт, под который подстраивается индивид (социально–
психологическая категория) [21].  
– Качество жизни – анализ некоторого набора критерий и черт жизни человека, 
обычно основанная на его личной степени удовлетворённости этими условиями 
и чертами [21].  
– Здоровье – это основная ценность жизни человека, оно занимает наиболее 
высокую ступень в иерархии потребностей человека. 
– В основе практик работ, которые используются образовательными 
учреждениями как ориентирами состояния физического здоровья, которые 
формируется в процессе обучения студентам, выступают: 
1. медицинские данные; 
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2. активность: физическая, трудовая, общественная, познавательная; 
3. изучение студентами физической культуры; 
4. адекватность самооценки своего здоровья, своих физических 
способностей и т.д.; 
5. формирование физических качеств (выносливости, гибкости, скорости, 
силы); 
6. формирование полезных навыков (памяти, координационных 
возможностей, движений, различной чувствительности); 
7. воспитание и привития самовоспитания (использование режима дня, 
питания, диагностики собственного здоровья и т.д.); 
– Выделяются три группы характеристик, по которым принято судить о 
состоянии здоровья студенческой молодежи, – это: 
1. демографические характеристики; 
2. характеристики заболеваемости и инвалидности; 
3. характеристики физического развития; 
– По современным представлениям в понятие «здоровый образ жизни» принято 
включать следующие составляющие [8]: 
1. Рациональная организация учебной (трудовой) деятельности; 
2. Рациональный режим труда и отдыха; 
3. Рациональная организация свободного времени; 
4. Рациональная организация двигательного режима; 
5. Сбалансированное питание; 
6. Правила личной гигиены; 
7. Контроль собственного здоровья; 
8. Пропагандистская системы ЗОЖ; 
9. Снижение вредных привычек у учащихся (распространенности 
курения, потребления табачных продуктов, снижение употребления  
горячительных напитков, профилактика употребления наркотиков и 
наркотических средств);  
– Выделяются три значения ценности здоровья и ЗОЖ:  
37 
 
1. биологический: изначальное здоровье;  
2. социальный: здоровье как мера социальной активности деятельного 
отношения индивидуума к миру;  
3. личностный (психологический): здоровье как преодоления забо-
левания; 
– Одними из главных элементов здорового образа жизни выступают 
определенные факторы [5]:  
1. соблюдение режима труда и отдыха; 
2. соблюдение режима питания и сна; 
3. соблюдение гигиены; 
4. организация личной физической активности; 
5. отказ от пагубных привычек; 
6. культура межличностного общения; 
7. содержательный досуг; 
– Вопросы здоровья студентов и сотрудников университета: 
1. нужно реформировать часть кафе и столовых; 
2. ввести в меню сбалансированное питание (диетические и 
вегетарианские блюда); 
3. выделить специальное время для обеда; 
4. наибольшее внимание уделять рекламе и пропаганде здорового образа 
жизни; 
5. сделать бесплатными посещение бассейна, тренажерного зала; 
6. устраивать для студентов «Дни здоровья»; 
7. проводить загородные выезды и туристские слеты; 
Во втором параграфе:  
– Создание здорового образа жизни – это созданная система, которая защищает 
человека от риска и причин в процессе его активной  жизни деятельности, 
которая направлена на сохранение и улучшение здоровья [30].  
– Здоровый образ жизни в основном состоит из следующих составляющих: 
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1. трудотерапия, которая направлена на сохранение здоровья человека и 
увеличению трудоспособности; 
2. активное участие в культурно массовых событиях, занятия физической 
культурой, избегание низко активного образа жизни, занятия в 
спортивных секциях и отказ от вредных привычек (употребление 
алкогольных напитков, курения), соблюдения правильного, 
сбалансированного и здорового питания, соблюдение правил личной 
гигиены, создание благоприятного психологического  климата  в 
семье; 
3. создание благоприятной и межличностной атмосферы в 
трудовых коллективах, семьях; 
4. добровольное участие в различных профилактических мероприятиях  
посвященные ЗОЖ, которые проводят медицинские и муниципальные 
учреждения и др.; 
– Сама актуализация исследований в области ЗОЖ в социальных науках 
вызвана различными факторами такими, как:  
1. возрастание и изменчивость характера нагрузок, которые испытывает 
организм человека в течение всей жизни, все это объясняется 
усложнением общественной жизни, урбанизацией и новыми 
технологиями, изменением ее ритма;  
2. подверженность здоровья различным факторам риска  – 
техногенного, экологического, психологического, политического и 
военного характера;  
3. проблема изучение здоровья и здорового образа жизни из-за отхода от 
традиционного биомедицинского подхода в исследованиях данного 
направления; 
– Микросоциальными факторами по изучению ЗОЖ являются: 
1. демографические характеристики (пол, возраст); 
2. семейные ценности и благоприятный климат в семье;  
3. уровень социализации, образования и интеллектуальный уровень; 
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4. полученная профессия, место работы и условия труда; 
5. экология (социальное пространство);  
6. материальное благосостояние;  
7. мотивация; 
– Среди всех актуальных направлений по изучению и исследованию проблем  
отношения к ЗОЖ можно выделить такие, как [3]:  
1. гендерные различия в стратегиях реализации ЗОЖ;  
2. ориентации на ведение ЗОЖ в разных социальных группах; 
3. институты и факторы формирования ЗОЖ (государство, семья, СМИ, 
система образование и проч.);  
4. культура ЗОЖ;  
5. взаимосвязь качества жизни населения и реализации ЗОЖ;  
– В частности, исследователи, отмечают, что есть и негативная сторона 
пропаганды ЗОЖ, это чрезмерно активное обсуждение в СМИ, которое привело 
к множеству проблем, например [4]:  
1. чрезмерное проявление заботы о своем здоровье и здоровье близких 
людей;  
2. процветание нетрадиционной медицины, «целителей», «врачевателей» 
и т.д.;  
– Метод пропаганды включает обычно в себя такие средства, как [31]: 
1. Способ печатной пропаганды (статьи, санитарные листки, инструкции, 
листовки, печатные издания, журналы, буклеты, брошюры, книжки, 
лозунги и т.д.);  
2. Наглядный метод пропаганды (выделяются две категории наглядной 
пропаганды: естественные объекты и изобразительные средства); 
3. Комбинированный метод пропаганды (воздействие слуховых и 
зрительных анализаторов); 




5. Исторический метод пропаганды (позволяет в исследовании 
проследить состояние изучаемой проблемы на разных исторических 
этапах развития); 
6. Экономический метод пропаганды (отслеживание финансовой 
деятельности органов здравоохранения и медицинских учреждений, 
наиболее рациональное расходование денежных средств); 
7. Экспериментальный метод пропаганды (методы работы медицинских 
учреждений и отдельных служб здравоохранения); 
8. Хронометражный метод пропаганды (работа медицинских работников, 
изучение и анализ затрат времени больными на получение 
медицинской помощи и т.д.); 
9. Социологические методы пропаганды (метод интервьюирования, 
анкетный метод); 
– Мотивация здорового образа жизни (ЗОЖ) – это комплекс созданных мер, 
которые направленные на проявление у человека стремления соблюдать все 
правила и нормы здорового образа жизни [32].  
– Таким образом, формирование здорового образа жизни у студентов включает 
в себя:  
1. метод пропаганды для повышения уровня знаний   о негативных 
влияний факторов риска (пагубных привычек и т.д.) на здоровье и 
ЗОЖ;  
2. снижения риска заболеваний;  
3. обучение и привитие навыков ведения и соблюдения основа 
полагающих ЗОЖ;  
4. популяризация занятий физической культурой (туризмом и спортом); 
5. известность и доступность методов оздоровления организма; 
– Выделяются следующие элементы ЗОЖ:  
1. прививание привычек и навыков введения ЗОЖ;  
2. безопасная и благоприятная атмосфера вокруг студента;  
3. отказ от пагубных привычек (сигареты, алкоголь, наркотики);  
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4. правильное и сбалансированное здоровое питание, которое индиви-
дуально составлено для конкретного студента; 
5. качественные продукты в рационе питания;  
6. активные физические нагрузки;  
7. соблюдение правил личной; 
8. профилактика заболеваний;  
– Здоровьесохраняющая образовательная среда – это правильно выстроенная 
организация образовательного пространства учащегося на всех уровнях и 
этапах его обучения, при котором качество обучения, развития, и воспитания 
учащихся не сопровождается нанесением ущерба их здоровью. 
– Здоровьесохраняющая образовательная среда включает в себя определенные 
характеристики: 
1. учебный план, расписание занятий, длительность занятий и перерывы 
между занятиями и т.д.; 
2. новации в технологии обучения; 
3. режим труда учащихся; 
4. обеспечение учащимся санитарные и гигиенические условия обучения 
и воспитания; 
5. предоставление учебным заведением качественного медицинского  
обслуживания, а также мониторинг здоровья учащихся в течение 
учебного процесса; 
– Для постановки целей и задач по охране здоровья студентов и обучения их 
здоровому образу жизни нужно рассмотреть такие факторы как: 
1. создание в образовательном учреждении среды, которая будет 
благоприятно влиять на здоровье и формирование здорового образа 
жизни учащихся; 
2. формирование знаний о ЗОЖ, и факторах которые, будут 
благоприятно воздействовать на здоровье учащихся, для успешной 
учебной и профессиональной деятельности; 
3. обучение составление плана правильного режим дня; 
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4. обучение самоконтролю и диагностики собственного здоровья; 
5. изучение принципов здорового образа жизни; 
6. формирование ответственности студента за свое здоровье; 
7. умение отслеживать свое здоровье и ЗОЖ; 
8. лекции и информирование студентов о негативном влиянии вредных 
привычек (пьянства, курения, наркомании) на здоровье; 
9. умение игнорировать и противостоять вредным привычкам; 
10. изучение правильного и рационального питания; 
11. изучение влияния физической культуры на здоровье студента; 
– В теориях ЗОЖ обычно выделяют следующие составляющие: 
1. эмоциональное самочувствие (умение справляться с собственными 
эмоциями); 
2. интеллектуальное самочувствие (способность человека узнавать и 
использовать новую информацию); 
3. духовное самочувствие (способность устанавливать жизненные цели и 
стремиться к ним, оптимизм); 
4. социальное самочувствие (способность взаимодействовать с  другими 
людьми);  
– Формирование здорового образа жизни, осуществляется помощью трех 
уровней [23]:  
1. социальный уровень (пропаганда через СМИ); 
2. инфраструктурный уровень (наличие свободного времени, материальн
ых  средств); 
3. личностный уровень (система ценных ориентации человека); 
– Переход к здоровому образу жизни дает студенту:  
1. уменьшает и даже устраняет риски заболеваний тем самым уменьшает 
затраты на лечение; 
2. жизнь становится здоровой и долговечной; 




4. повышение работоспособности организма, снижение усталости, 
повышает производительность; 
5. позволяет отказаться от вредных привычек и при этом увеличить 
собственный бюджет, который можно потратить на укрепление и 
оздоровление своего организма; 
6. обеспечение хорошего настроения и оптимизма; 
– При изучении ценностных ориентации студентов направленных на  здоровый 
образ жизни выделяется условно четыре группы:  
1. первая группа включает в себя абсолютные, общечеловеческие 
ценности, получившие у студентов оценку огромного значения (муже-
ство и честность,  здоровье, всестороннее развитие  личности, сила 
воли и собранность, умение общаться и т.д.);  
2. вторая группа включает в себя хорошее телосложение и физическое 
состояние, авторитет среди окружающих; 
3. третья группа включает в себя  наличие материальных благ, успехи в 
работе, удовлетворенность учебой, занятия физическими 
упражнениями и спортом, хороший уровень развития физических 
качеств, интересный отдых; 
4. четвертая группа включает в себя знания о функционировании 
человеческого организма, физическая подготовленность к  
избранной профессии, общественная активность; 
– Формируют ЗОЖ студента такие составляющие как:  
1. режим труда и отдыха;  
2. режим питания; 
3. организацию двигательной активности; 
4. соблюдение гигиены; 
5. профилактика вредных привычек; 
– Проявление ЗОЖ в каждодневной социальной жизни в виде:  
1. материальных факторов; 
2. духовных факторов 
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3. благополучные социальные условия; 





ГЛАВА 2. СОЦИОЛОГИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ  ОТНОШЕНИЯ 
СТУДЕНТОВ ИНСТИТУТА ПЕДАГОГИКИ, ПСИХОЛОГИИ И 
СОЦИОЛОГИИ К ЗДОРОВОМУ ОБРАЗУ ЖИЗНИ   
2.1 Методическое обоснование исследования 
 
Метод сбора данных. Сбор эмпирических данных осуществляется 
методом анкетного опроса, который позволит получать данный из первичного 
источника (от студентов очного отделения бакалавриата ИППС СФУ). Для 
опроса был разработан специальный инструментарий – анкета для 
студенческой молодежи (студенты очного отделения бакалавриата ИППС 
СФУ). (см. ПРИЛОЖЕНИЕ А) 
Методы анализа данных разнообразны: помимо традиционной 
статистики дающей лишь общую информацию, при обработке данных был 
применен метод факторного анализа. Метод факторного анализа использовался 
для анализа 3 вопроса в анкете (см. ПРИЛОЖЕНИЕ В), которые были постро-
ены по шкале Лайкерта. Метод факторного анализа позволяет изучить 
глубинные слои массового сознания студенческой молодежи (студенты очного 
отделения бакалавриата ИППС СФУ). Для анализа полученных данных был 
использован пакет прикладных программ SPSS, позволяющий применять 
факторный анализ и Excel [43].  
Выборка. Генеральной совокупностью выступают студенты очного 
отделения бакалавриата ИППС СФУ. По данным, учебного отдела Института 
педагогики, психологии и социологии ФГАОУ ВПО «Сибирский федеральный 
университет»  по состоянию на 01.09.2015 численность  студентов очной 
формы обучения бакалавриата составила  881 человек.  
В качестве выборочного метода используется квотная, репрезентативная 
выборка по курсам.  Для группы было задано количество респондентов, 
которые должны быть опрошены. Количество респондентов, которые должны 




 При помощи формулы расчета выборочной совокупности было 
рассчитано, что при доверительном интервале -/+ 5%  и доверительной 
вероятности 95%, выборочная совокупность составляет 268 человек, из них 
мужчин – 43%, женщин – 57%. (Таблица 1) 
n 
          
  
     




                                                                (1) 
Таблица 1 – Общее  распределение респондентов по гендерному признаку 
 Количество студентов Процент 
Мужчины 115 43% 
Женщины 153 57% 
Всего 268 100% 
 
В опросе приняли участие студенты 1 – 4 курс очного отделения 
бакалавриата ИППС СФУ. В таблице 2 респонденты распределены по курсам 
обучения. 
 
Таблица 2 – Карта выборочной совокупности студентов очного отделения 
бакалаврита ИППС СФУ по курсам 




(по выборке) в % 
соотношении 
1 202 62 23,1 
2 248 75 28 
3 214 65 24,3 
4 217 66 24,6 
ИТОГО 881 268 100 
 
При разработке специального инструментария, которым является 
социологическая анкета для студентов очного отделения бакалавриата ИППС 
СФУ, необходимо было выявить эмпирические индикаторы. Данные 
индикаторы были получены, исходя из операциональных определений, 
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содержащихся в выводах теоретической главы и анкете данной бакалаврской 
работы, на основании которых строился концептуальный аппарат. 
Таблица 3 – Эмпирические индикаторы социологического исследования 
студентов очного отделения бакалаврита ИППС СФУ 




Вопросы анкеты: №1 
Здоровый образ 
жизни 















4.залог долголетия и 
сохранения здоровья; 
престиж; 









2.2 Ход социологического исследования. Полученные результаты, и их 
интерпретация 
 
Выявление барьеров, мешающих вести здоровый образ жизни. 
Для того чтобы выявить барьеры, мешающие вести ЗОЖ, мы 
проанализировали ответы опрошенных студентов на нижеприведённые 
вопросы и получили результаты, указанные в таблицах под каждым вопросом. 
В данном вопросе был использован термин «вредные привычки» для 
того, что бы респондентам было понятно, о чем их хотят спросить. Оказалось, 
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что большинство опрошенных студентов имеют вредные привычки. Но при 
этом среди мужчин (67,8%) процент имеющих вредные привычки меньше чем 
среди женщин (68,6%).  А студентов, которые считают, что у них нет вредных 
привычек в два раза меньше (мужчины 32,2%, женщины 31,4%). (Рисунок 1) 
 
Рисунок 1 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  «Как 
Вы считаете, есть ли у Вас вредные привычки?»,%. 
 
Из рисунка 1 мы увидели, что у большинства студентов (мужчины 67,8%, 
женщины 68,6%) считают, что имеют вредные привычки. Поэтому следующий 
вопрос из анкеты, «Какие вредные привычки у Вас есть?» помог нам узнать, 
какие факторы мешают студентам вести ЗОЖ. Результаты показали, что 
главным фактором наносящим вред здоровью и мешающий вести ЗОЖ у 
студентов является «курение» (мужчины 44,4%, женщины 20,9%). Второй по 
значимости фактор идет «употребление алкогольных напитков» (мужчины 
25,2%, женщины 19%). Третий фактор, это «жирная еда и еда из фас-фуда» 
(мужчины 20%, женщины 18,3%). Но при этом, 26,1% мужчин считают, что у 
них нет вредных привычек, и всего лишь 5,2% женщин говорят, что у них нет 






«Как Вы считаете, есть ли у Вас вредные привычки?» 




Рисунок 2 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Какие вредные привычки у Вас есть?»,%. 
 
Большая часть опрашиваемых мужчин (63,5%) и женщин (64,1%) хотели 
бы начать вести здоровый образ жизни. Уже ведут ЗОЖ лишь 20,9% мужчины 
и 24,2% женщины. А самая малая часть студентов (мужчины 15,7%, женщины 
11,8%) не хотят вести ЗОЖ. Можно сделать вывод, что у большинства 
опрашиваемых студентов есть желание начать вести ЗОЖ в противовес 
маленькому проценту тех, кто не желает вести ЗОЖ. (Рисунок 3) 
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«Хотели бы Вы  начать вести здоровый образ жизни?»,%. 
 
Мужчины (70%) чаще соблюдают правильный режим питания, в отличие 
от женщин (50,3%), которые соблюдают режим питания иногда. Вторая часть 
опрашиваемых женщин (46,4%) соблюдает правильный режим питания, а самая 
малая их часть (3,3%) вообще не соблюдают его. Вторая опрашиваемая часть 
мужчин (36,5%) иногда соблюдают правильный режим питания, а малая их 
часть (2,6%) не соблюдают его вообще. (Рисунок 4)   
 
Рисунок 4 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  «Вы 
соблюдаете правильный режим питания (регулярно питаетесь через 
определенный промежуток  времени)?»,%. 
Среди опрошенных студентов (мужчин 80%, женщин 65,4%) 
большинство может себе позволить посещать спортивные секции, залы, 
бассейны и т.д. Другая часть опрашиваемых мужчин (7%) и женщин (2%) могут 
себе позволить, но им это не интересно. Не могут себе позволить из-за 
материального недостатка 7,8% мужчин и 24,2% женщин, но как мы можем 
заметить, насчитывается больше женщин (24,2%) чем мужчин (7,8%), которые 
из-за материального недостатка не могут себе позволить посещение 
спортивные секции, залы, бассейны и т.д., но при этом имеют желание. Не 







да иногда нет 
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времени и желания только малая часть мужчин (5,2%)  и женщин (8,5%). 
(Рисунок 5) 
 
Рисунок 5 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Позволяет ли Вам, ваш материальный достаток посещать различные 
спортивные секции,  залы, бассейны и т.д.?»,%. 
 
Большинство опрашиваемых мужчин (53,9%) и женщин (70,6%) тратят 
достаточно много денег на здоровый образ жизни. Так же 28,7% мужчин тратят 
малую часть своего бюджета на ЗОЖ в отличие от женщин (5,2%).  Оставшаяся 
часть мужчин (14,6%) и женщин (19%) тратят много денег (почти все) на ЗОЖ, 
но есть некоторое количество студентов, которые предпочитают вообще не 
тратиться на ЗОЖ (мужчин 2,4%, женщин 5,4%). (Рисунок 6) 
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Рисунок 6 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Какое количество денег Вы тратите на ЗОЖ (приобретение витаминов,  
полезных продуктов питания и т.д.)?»,%. 
 
Отношение к здоровому образу жизни. 
Для более точного анализа отношения молодёжи (студенты очного 
отделения бакалавриата ИППС СФУ) к здоровому образу жизни. Мы 
сопоставили результаты ответов респондентов на вопросы, в которых они 
указали своё личное отношение к ЗОЖ (вопрос №15) с их ответами на группу 
вопросов «составляющие здорового образа жизни».  
Составляющие здорового образа жизни. 
По мнению большинства мужчин (66,1%) и женщин (81%) ЗОЖ – это 
совокупность таких факторов как: соблюдение правил здорового питания, 
физическая активность, режим труда и отдыха, отсутствие вредных привычек. 
Самый не популярный фактор среди студентов (мужчины 4,9%, женщины 2%) 
стал «режим труда и отдыха», это говорит о том, что всего лишь малая часть 
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Рисунок 7 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  «Что 
такое ЗОЖ по Вашему мнению?»,%. 
 
Кроме того, данные полученные в результате оценивания актуальности 
различных отношений студентов здоровому образу жизни и физической 
культуре, были подвергнуты факторному анализу вопрос №3 в анкете,  
(ПРИЛОЖЕНИЕ А). Корреляционная матрица 15 переменных была проанали-
зирована по методу главных компонент. Было извлечено два фактора с 
собственными значениями больше единицы. Эти факторы подверглись 
вращению по методу варимакс. Факторы, полученные в результате вращения 
по методу варимакс, объясняют 59,2% вариации признаков, что позволяет 
использовать данную факторную модель в качестве аналитического 
инструмента для выявления скрытых факторов. (ПРИЛОЖЕНИЕ Б. 3.2). 
Первый фактор, назовем его «внутренние качества», описывает 55,8% 
общей вариации признаков и объединяет такие переменные как (ниже 
перечисленные переменные имеют самую высокую нагрузку):  
1. «ЗОЖ мотивирует меня и дисциплинирует» (факторные нагрузки 0,89); 
2. «Благодаря занятиям физической культурой и соблюдения основ ЗОЖ моя 
























3. «В спортивной секции есть все условия для знакомства и общения с 
интересными людьми» (факторные нагрузки 0,84);  
4. «Я всегда нахожу возможность заниматься физической культурой, потому 
что движения доставляют мне радость» (факторные нагрузки 0,83); 
5. «Стремление к спортивным событиям ввиду их высокой эмоциональности» 
(факторные нагрузки 0,83); 
6. «Занятия физической культурой и ведения ЗОЖ, помогают мне развивать в 
себе волю и целеустремленность» (факторные нагрузки 0,83);  
Второй фактор, назовем его «внешние факторы», описывает 11,4%  
общей вариации признаков и объединяет такие переменные как (ниже 
перечисленные переменные имеют самую меньшую нагрузку):  
1. «Мне приходится заниматься физической культурой, чтобы лучше себя 
чувствовать» (факторные нагрузки 0,78);  
2. «Я хочу заниматься физической культурой, потому что это модно и 
престижно среди молодежи» (факторные нагрузки 0,62);  
3. «Занятия физической культурой уже стали моей привычкой» (факторные 
нагрузки 0,21); 
4. «Я думаю, что в учебном процессе должны присутствовать оздоровитель-
ные мероприятия» (факторные нагрузки 0,15);  
5. «Занятия физической культурой и ведение ЗОЖ помогают мне в жизни» 
(факторные нагрузки 0,11); 
Общая картина, сформированная по результатам ответов студентов 
очного отделения бакалавриата 1 – 4 курсов ИППС СФУ. Первый фактор 
описывает внутренние качества: мотивация, дисциплина, поднятие самооценки, 
улучшение физического состояние тела, новые знакомства и общение с 
интересными людьми, радость от занятий физической культурой, высокая 
эмоциональность, развитие в себе воли и целеустремленности. 
Второй фактор описывает внешние факторы: что бы лучше себя 
чувствовать студенты вынуждены вести активный образ жизни, это модно и 
престижно среди молодежи, занятия физической культурой уже стали моей 
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привычкой, желание участвовать в оздоровительных мероприятиях, занятия 
физической культурой и ведение ЗОЖ помогают мне в жизни.  
На данной диаграмме  видно (Рисунок 10), что малая часть мужчин 
(45,7%) и женщин (39,2%) осознают, что не ведут ЗОЖ. Но, что не может 
радовать большая часть учащихся (мужчин 54,3%, женщин 60,8%) считают, что 
ведут ЗОЖ. (Рисунок 8) 
 
Рисунок 8 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Считаете ли Вы, что ведете ЗОЖ?»,%. 
 
Большая часть опрашиваемых студентов (мужчин 63,5% , женщин 64,1%) 
считают, что ЗОЖ является залогом долголетия и сохранения здоровья. Но при 
этом больше женщин  (24,2%) в сравнении с мужчинами (20,9%) не считают 
ЗОЖ залогом долголетия и сохранения здоровья, а самая малая часть 
респондентов (мужчины 15,7%, женщины 11,8%) затрудняются ответить на 











Рисунок 9 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Является ли ЗОЖ залогом долголетия и сохранения здоровья?»,%. 
 
Опрашиваемые мужчины (65,2%) и женщины (45,1%) систематически 
занимаются физической культурой. Остальная часть студентов, занимались 
физической культурой время от времени (мужчин 22,6%, женщин 34,6%). Так 
же вообще не занимаются физической культурой  9,6% мужчин и 17% женщин. 
А затрудняются ответить 2,6% мужчин и 3,3% женщин. (Рисунок 10) 
 
Рисунок 10 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос      
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Большинство мужчины (53,9%) считают, что вести «ЗОЖ – это важно», 
так же считают и чуть меньше половины женщин (41,2%). Вторая часть 
мужчин (46,1%) и большая часть женщин (58,8%) считают, что вести «ЗОЖ – 
это не важно».  Как видно, из диаграммы (рисунок 13), что большинство 
студентов считают ведение «ЗОЖ – это не важно», из них больше женщин 
(58,8%) которые так считают, чем мужчин (46,1%). Но при этом больше 
мужчин (53,9%) считают, что «ЗОЖ – это важно», в отличие от женщин 
(41,2%). (Рисунок 11) 
 
Рисунок 11 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Вести здоровый образ жизни - это важно?»,%. 
 
По данным опроса больше половины мужчин (67%) и женщин (66%) 











Рисунок 12 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Вести здоровый образ  жизни - это престижно?»,%. 
 
Абсолютное большинство студентов (мужчин 92,2%, женщин 98%) 
согласны с тем, что занятием физической культурой способствует  достижению 
успехов в других сферах человеческой деятельности (учеба, работа и т.д.). 
(Рисунок 13) 
 
Рисунок 13 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Как Вы считаете, занятия физической способствует достижению успехов в 
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Почти абсолютное большинство мужчин (75,6%) и женщин (76,8%) 
думают, что на сегодняшний день, возможно, беречь свое здоровье благодаря 
ЗОЖ. (Рисунок 14) 
 
Рисунок 14 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Как Вы думаете, на сегодняшний день возможно ли вообще беречь свое 
здоровье благодаря ЗОЖ?»,%. 
 
Для хорошего самочувствия своего организма мужчины (64,3%) и 
женщины (42,5%) считают, что им необходимо: занятия спортом, соблюдать 
режим дня, прогулки на природе. (Рисунок 15) 
 
Рисунок 15 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
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Основная часть студентов (мужчин 68,7%, женщин 71,9%) считают, что 
на сегодняшний момент здоровые студенты – это реальность. И совсем мала 
часть студентов (мужчин 31,3%, женщин 28,1%) считают по-другому. (Рисунок 
16) 
 
Рисунок 16 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Как Вы считаете, на сегодняшний момент здоровье студента это:...?»,%. 
 
Рассмотрев вопрос №15 (рисунок 17) мы выделили три категории 
отношения студентов к ЗОЖ: положительное, нейтральное, отрицательное. 
Положительное отношение.  
Согласно результатам обработки данных  опрошенные студенты (мужчин 
75,7%, женщин 81,7%) относятся к здоровому образу жизни положительно и 
стараются его соблюдать.  
Нейтральное отношение.  
Всего лишь 21,7% мужчин и 18,3% женщин говорят, что иногда следуют  
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Малая часть студентов (мужчин 0%,  женщин 2,6%) считают, что можно 
обойтись без здорового образа жизни. (Рисунок 17) 
 
Рисунок 17 - Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Ваше личное отношение к ЗОЖ:...?»,%. 
 
Выводы и рекомендации 
 
Получены следующие выводы: 
В ходе исследования были получены данные, которые полностью 
подтвердили гипотезу–основание. Большинство студентов стремятся вести 
здоровый образ жизни, но различные обстоятельства и причины мешают этому. 
Среди опрошенных мужчин (67,8%) и женщин (68,6%), почти равное 
количество считают, что у них есть вредные привычки. Главным фактором 
наносящим вред здоровью и мешающий вести ЗОЖ у студентов является 
«курение» (мужчины 44,4%, женщины 20,9%). Второй по значимости фактор 
идет «употребление алкогольных напитков» (мужчины 25,2%, женщины 19%). 
Третий фактор, это «жирная еда и еда из фас-фуда» (мужчины 20%, женщины 
18,3%). Но, не смотря на негативные стороны мешающие вести ЗОЖ, есть, и 
положительные факторы. Первый фактор: студентам позволяет их 
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Второй фактор: больше половины студентов (мужчин  53,9%, женщин  70,6%) 
тратит достаточно много денег из своего бюджета на здоровый образ жизни 
(приобретение витаминов, полезных продуктов питания и т.д.). Третий фактор: 
соблюдение студентами (мужчины 60,9% , женщин 46,4%) правильного режима 
питания. 
Что касается второй части гипотезы – основание о том, что в целом все 
студенты относятся к ЗОЖ положительно. Действительно по данным анкет мы 
видим, что большинство на вопрос «Ваше личное отношение к ЗОЖ:…» 
ответили «это здорово, стараюсь его соблюдать». 
Практические рекомендации: 
 На основе полученных нами данных были разработаны практические 
рекомендации и определены дальнейшие перспективы их реализации: 
1. полноценная организация графика учебного процесса; 
2. четкое и стабильное расписание занятий и т.д.;  
3. организация различных мероприятий для пропаганды физической 
культуры и ЗОЖ среди студентов в выходные и свободные от учебных 
занятий дни; 
4. организация здорового, сбалансированного и рационального питания; 
5. оптимизация двигательного процесса во время обучения студентов; 
6. сделать  занятия физической культурой во время всего промесса 
обучения в университете; 
7.  оптимизация работы службы психологов и социальных работников, а 
так же медицинской помощи студентам, которые, отказались от 
пагубных привычек. Все это будет мотивировать студентов вести 
здоровый образ жизни и после окончания университета, что позволит 
снизить уровень распространенности вредных привычек и 
хронических заболеваний; 
8. разработка пропаганды здорового образа жизни среди студентов и 
преподавателей университета с привлечением СМИ – газета, 





В  социологическом  исследовании на  тему: «отношения студентов 
ИППС к здоровому образу жизни» реализовались и были достигнуты все поста
вленные цели и задачи. В этом исследовании преследовалась цель, изучения 
отношения студентов очного отделения бакалавриата ИППС к здоровому 
образу жизни. 
В данной бакалаврской работе был проведен теоретический и 
эмпирический анализ «отношения студентов ИППС к здоровому образу 
жизни». Научная новизна, которого заключалась в применении комплексного 
подхода к изучению данной темы: изучение и выявление барьеров, мешающих 
вести ЗОЖ и отношение к нему.  
Положительно относятся к ведению ЗОЖ, и изъявляет желание вести его 
чуть большое количество студентов, так же большинство ведёт ЗОЖ частично, 
а малая часть не ведут ЗОЖ вообще. И что же может мешать студентам вести 
ЗОЖ при положительном отношении к нему и наличии желания ему следовать? 
Очевидно, что причину стоит искать в барьерах.  
В первой части опроса видны барьеры, мешающие вести студентам ЗОЖ. 
Результаты опроса показали, что основными барьерами стоит считать наличие 
вредных привычек. Но при этом среди женщин процент имеющих вредные 
привычки больше, чем у мужчин. Так же большинство мужчин и женщин 
выделили фактор, который существенно наносит вред их здоровью в 
повседневной жизни, это «курение». Причиной возникновения этих барьеров, 
наверное, стоит считать нынешний ритм жизни студентов. Однако 
большинству хоть и частично, но всё же удаётся вести здоровый образ жизни, 
что не может не радовать. Об этом говорит материальный достаток студентов, 
который позволяет им посещать различные спортивные секции, залы, бассейны 
и т.д.  
Во второй части исследования рассмотрели отношение студентов к ЗОЖ. 
Нам удалось выяснить, что ЗОЖ для большинства студентов это совокупность: 
64 
 
«соблюдение правил здорового питания, физическая активность, режим труда и 
отдыха, отсутствие вредных привычек». Большинство опрошенных мужчин и 
женщин предпочитает проводить свободное время, занимаясь спортом. Режим 
питания соблюдает больше мужчин в отличие от женщин, которые 
предпочитают соблюдать режим питания иногда. Но, не смотря на, это большая 
часть учащихся занимаются физической культурой систематически. Студенты 
так же считают, что занятие физической культурой и ведение ЗОЖ 
способствует их успеху и развитию положительных качеств (дисциплина, 
самоорганизация). Очень радует тот факт, что большинство студентов все токи 
задумываются о том, как они соблюдают ЗОЖ.   
Итак, рассмотрев некоторые критерии здорового образа жизни, мы можем 
подвести некоторый итог. В данном исследовании выяснили, что здоровый 
образ жизни способствует укреплению здоровья человека с помощью 
определенных профилактических мер. При ведении здорового образа жизни 
улучшается эмоциональное самочувствие, повышается работоспособность и 
нормализуется жизнедеятельность организма. Здоровый образ жизни – это 
система разумного поведения человека (умеренность во всем, оптимальный 
двигательный режим, закаливание, правильное питание и отказ от вредных 
привычек), которая обеспечивает человеку физическое, душевное, духовное и 
социальное благополучие (т.е. здоровье) в реальной окружающей среде и 
активное долголетие.  
В заключении хотелось бы добавить, что проблема формирования 
здорового образа жизни у студенческой молодежи (студентов ИППС СФУ) 
является актуальной. Цель данного исследования выполнена, а именно: изучено 
отношение студентов ИППС СФУ к формированию здорового образа жизни 
хочется отметить, что большая часть студентов считает, что «здоровый студент 
– это реальность», тем самым показывая свое отношение к ЗОЖ, говоря о том, 
что «ЗОЖ – это здорово, стараюсь его соблюдать». А также выявления 
барьеров, которые мешают студентам вести здоровый образ жизни.  
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Образец анкеты  
 
Анкета 
Уважаемый респондент! Я являюсь студенткой 4 курса специальности 
социология. Провожу исследование на тему «Отношения студентов института 
Педагогики, психологии и социологии к здоровому образу жизни», целью 
которого является определение отношения студенческой молодежи к 
здоровому образу жизни. Убедительная просьба искренне и правдиво ответить 
на вопросы данной анкеты. Пожалуйста, прочитайте вопросы и предлагаемые к 
ним ответы.  
 




2) Что такое ЗОЖ по Вашему мнению? 
a) соблюдение правил здорового питания 
b) физическая активность  
c) режим труда и отдыха 
d) отсутствие вредных привычек (отказ от: курения, алкоголя, наркотиков) 
e) все перечисленные варианты 
 
3) В обществе существует множество, порой противоречивых, точек зрения 
о ЗОЖ и физическая культура. Ниже расположены 15 различных 
суждений о ЗОЖ и физическая культура. Отметьте, согласны ли Вы с 

















Я веду ЗОЖ, потому, что укрепляю 
этим свое здоровье 
1 2 3 4 5 
Занятия физической культурой и 
ведения ЗОЖ, помогают мне 
развивать в себе волю и 
целеустремленность 
1 2 3 4 5 
Я всегда нахожу возможность 
заниматься физической культурой, 
потому что движения доставляют 
мне радость 
1 2 3 4 5 
В любых обстоятельствах я 
стараюсь соблюдать режим дня 
1 2 3 4 5 
Мне приходится заниматься 
физической культурой, чтобы 
1 2 3 4 5 
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лучше себя чувствовать 
Занятия физической культурой и 
ведение ЗОЖ помогают мне в 
жизни 
1 2 3 4 5 
В спортивной секции есть все 
условия для знакомства и общения 
с интересными людьми 
1 2 3 4 5 
Участвуя в физкультурно-
спортивных мероприятиях и 
соревнованиях, я стремлюсь стать 
победителем 
1 2 3 4 5 
ЗОЖ мотивирует меня и 
дисциплинирует 
1 2 3 4 5 
Мне нравятся физкультурно-
спортивные праздники и 
соревнования, связанные с борьбой 
и соперничеством 
1 2 3 4 5 
Благодаря занятиям физической 
культурой и соблюдения основ 
ЗОЖ моя самооценка и физическое 
состояние тела улучшилось 
1 2 3 4 5 
Я думаю, что в учебном процессе 
должны присутствовать 
оздоровительные мероприятия 
1 2 3 4 5 
Я хочу заниматься физической 
культурой, потому что это модно и 
престижно среди молодежи 
1 2 3 4 5 
Занятия физической культурой уже 
стали моей привычкой 
1 2 3 4 5 
Соблюдение ЗОЖ и занятия 
физическими упражнениями 
улучшают мое настроение и 
самочувствие 
1 2 3 4 5 
Стремление к спортивным 
событиям ввиду их высокой 
эмоциональности 
1 2 3 4 5 
 
4) Считаете ли Вы, что ведете здоровый образ жизни? 
a) да (пропускаете вопрос № 6,7) 
b) нет 
 
5) Как Вы считаете, есть ли у Вас вредные привычки? 
a) да 
b) нет (пропускаете вопрос № 6,7) 
 
6) Какие вредные привычки у Вас есть? 
a) курение 
b) употребление алкогольных напитков 
71 
 
c) жирная еда и еда из фаст-фудов 
d) у меня нет вредных привычек 
e) прочее  
 
7) Хотели бы Вы начать вести здоровый образ жизни? 




8) Вы соблюдаете правильный режим питания (регулярная еда через 









c) затрудняюсь ответить 
 
10) Я занимаюсь физической культурой: 
a) систематически 
b) время от времени 
c) вообще не занимаюсь 
d) затрудняюсь ответить 
 









13) Как вы считаете, занятие физической культурой способствует  
достижению успехов в других сферах человеческой деятельности (учеба, 




14) Позволяет ли Вам, ваш материальный достаток  посещать различные 
спортивные секции, залы, бассейны и т.д.? 
a) могу себе позволить, регулярно посещаю 
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b) могу себе позволить, но мне это не интересно 
c) не могу, т.к. не хватает денег, но есть желание 
d) не могу, т.к. нет времени и желания 
 
15) Ваше личное отношение к ЗОЖ: 
a) это здорово, стараюсь его соблюдать 
b) можно обойтись и без него 
c) иногда следует соблюдать 
 
16) Какое количество денег Вы тратите на ЗОЖ (приобретение витаминов, 
полезных продуктов питания и т.д.)? 
a) достаточно много 
b)  много (почти все) 
c)  мало 
d)  вообще не трачу 
 
17)  Как Вы думаете, на сегодняшний день возможно ли вообще беречь свое 
здоровье благодаря ЗОЖ? 
a) да, возможно 
b) затрудняюсь ответить 
c) нет, не возможно 
 
18) Для хорошего самочувствия Вашего организма необходимо: 
a) занятие физической культурой 
b) соблюдение режима дня (правильное питание, соблюдение режима 
сна) 
c) прогулки на природе 
d) все выше, перечисленные варианты ответа 
 
19) Как Вы считаете, на сегодняшний момент здоровые студенты это: 














РАСПРЕДЕЛЕНИЕ ОТВЕТОВ НА ВОПРОСЫ 
Таблица Б. 1  Общее  распределение респондентов по полу на вопрос          
«Ваш пол?», %. 
 Количество Процент 
Мужчины 115  43% 
Женщины 153 57% 
Всего 268 100% 
 
 
Таблица Б. 2 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос            
























Мужчины  8 15 5 11 76 
 7% 13% 4,9% 9,6% 66,1% 
Женщины  12 8 3 6 124 
 7,8% 5,2% 2% 3,9% 81% 
 
 
Таблица Б. 3.1  Распределение ответов на вопрос «В обществе существует 
множество, порой противоречивых, точек зрения о ЗОЖ и физическая 
культура. Ниже расположены 15 различных суждений о ЗОЖ и физическая 
культура. Отметьте, согласны ли Вы с тем, что … (выберите один код-цифру в 
















Я веду ЗОЖ, потому, что укрепляю 
этим свое здоровье 
59,3% 
/159 
12,3%  / 
33 
9% / 24 3,7%    / 
10 
15,7      / 
42 
Занятия физической культурой и 













развивать в себе волю и 
целеустремленность 
Я всегда нахожу возможность 
заниматься физической культурой, 
потому что движения доставляют 
мне радость 










В любых обстоятельствах я 











Мне приходится заниматься 
физической культурой, чтобы 











Занятия физической культурой и 












В спортивной секции есть все 
условия для знакомства и общения 












спортивных мероприятиях и 

























спортивные праздники и 












Благодаря занятиям физической 
культурой и соблюдения основ 
ЗОЖ моя самооценка и физическое 
























Я хочу заниматься физической 
культурой, потому что это модно и 











Занятия физической культурой уже 











Соблюдение ЗОЖ и занятия 
физическими упражнениями 












Стремление к спортивным 
















Таблица Б. 3.2 Коэффициенты корреляции переменных для каждого фактора. 
Распределение ответов на вопрос «Согласны ли Вы с тем, что ЗОЖ и 
физическая культура: …», %. 
 Фактор  
1 2 
Занятия физической культурой и ведения ЗОЖ, помогают 
мне развивать в себе волю и целеустремленность 
0,83  -0,14  
Я всегда нахожу возможность заниматься физической 
культурой, потому что движения доставляют мне радость 
0,83  -0,07 
В любых обстоятельствах я стараюсь соблюдать режим 
дня 
0,76  0,03 
Мне приходится заниматься физической культурой, чтобы 
лучше себя чувствовать 
0,22  0,78 
Занятия физической культурой и ведение ЗОЖ помогают 
мне в жизни 
0,74  0,11 
В спортивной секции есть все условия для знакомства и 
общения с интересными людьми 
0,84  -0,03 
Участвуя в физкультурно-спортивных мероприятиях и 
соревнованиях, я стремлюсь стать победителем 
0,84  -0,14 
ЗОЖ мотивирует меня и дисциплинирует 0,89  -0,18 
   
 Мне нравятся физкультурно-спортивные праздники и 
соревнования, связанные с борьбой и соперничеством 
0,72  -0,11 
Благодаря занятием физической культурой и соблюдения 
основ ЗОЖ моя самооценка и физическое состояние тела 
улучшилось 
0,88  -0,12 
Я думаю, что в учебном процессе должны присутствовать 
оздоровительные мероприятия 
0,82  0,15 
Я хочу заниматься физической культурой, потому что это 
модно и престижно среди молодежи 
0,35  0,62 
   
 Занятия спортом уже стали моей привычкой 0,75  0,21 
Соблюдение ЗОЖ и занятия физическими упражнениями 
улучшают мое настроение и самочувствие 
0,83  -0,05 
Стремление к спортивным событиям ввиду их высокой 
эмоциональности 
0,83  -0,07 
 
Таблица Б. 4  Общее  распределение респондентов по полу на вопрос   
«Считаете ли Вы, что ведете здоровый образ жизни?», %. 
 да нет 
Мужчины 62 53 
 54,3% 45,7% 
Женщины  93 60 




Таблица Б. 5  Общее  распределение респондентов по полу на вопрос           
«Как Вы считаете, есть ли у Вас вредные привычки?», %. 
 
Таблица Б. 6  Общее  распределение респондентов по полу на вопрос       












и еда из 
фас-фуда 
 






Мужчины  6 24 29 23 30 3 
 5,2% 20,9% 25,2% 20% 26,1% 2,6% 
Женщины  14 68 6 28 8 29 
 9,2% 44,4% 3,9% 18,3% 5,2% 19% 
 
Таблица Б. 7 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос      
«Хотели бы Вы начать вести здоровый образ жизни?», %. 






Мужчины  24 73 18 
 20,9% 63,5% 15,7% 
Женщины  37 98 18 
 24,2% 64,1% 11,8% 
 
Таблица Б. 8 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос             
«Вы соблюдаете правильный режим питания?», %. 
 да  иногда нет 
Мужчины  70 42 3 
 60,9% 36,5% 2,6% 
Женщины  71 77 5 
 да нет 
   
Мужчины 78 37 
 67,8% 32,2% 
Женщины  105 48 
 68,6% 31,4% 
77 
 
 46,4% 50,3% 3,3% 
 
Таблица Б. 9 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос     








Мужчины  73 24 18 
 63,5% 20,9% 15,7% 
Женщины  98 37 18 
 64,1% 24,2% 11,8% 
 
Таблица Б. 10 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос              
«Я занимаюсь физической культурой:…», %. 








Мужчины 75 26 10 3 
 65,2% 22,6% 9,6% 2,6% 
Женщины  69 53 26 5 
 45,1% 34,6% 17% 3,3% 
 
Таблица Б. 11 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос       
«Вести ЗОЖ – это важно?», %. 
 
 
Таблица Б. 12 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос      
«Вести здоровый образ жизни – это престижно? », %. 
 да нет 
Мужчины  77 38 
 67% 33% 
Женщины  101 52 
 66% 34% 
 
 да нет 
Мужчины 62 53 
 53,9% 46,1% 
Женщины  63 90 
 41,2% 58,8% 
78 
 
Таблица Б. 13 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос          
«Как Вы считаете, занятие физической культурой способствует  достижению 
успехов в других сферах человеческой деятельности (учеба, работа и т.д.)?», %. 
 да нет 
Мужчины  106 9 
 92,2% 7,8% 
Женщины  150 3 
 98% 2% 
 
Таблица Б. 14 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос 
«Позволяет ли Вам, ваш материальный достаток  посещать различные 
спортивные секции, залы, бассейны и т.д.?», %. 







мне это не 
интересно 
не могу, т.к. не 
хватает денег, 
но есть желание 
 




Мужчины  92 8 9 6 
 80% 7% 7,8% 5,2% 
Женщины  100 3 37 13 
 65,4% 2% 24,2% 8,5% 
 
Таблица Б. 15 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос       
«Ваше личное отношение к ЗОЖ:…», %. 










Мужчины  87 3 25 
 75,7% 2,6% 21,7% 
Женщины  125 0 28 
 81,7% 0% 18,3% 
 
Таблица Б. 16 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос       
«Какое количество денег Вы тратите на ЗОЖ (приобретение витаминов, 















Таблица Б. 17 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Как Вы думаете, на   сегодняшний день возможно ли вообще беречь свое 
здоровье благодаря ЗОЖ?»,%. 





нет, не возможно 
 
Мужчины  31 5 5 
 75,6% 12,2% 12,2% 
Женщины  33 10 3 
 76,8% 17,9% 5,4% 
 
Таблица Б. 18 Общее  распределение респондентов по полу на вопрос  
«Для хорошего самочувствия Вашего организма необходимо:…», %. 


















Мужчины  14 14 11 74 
 12,2% 12,2% 11,3% 64,3% 
Женщины  31 32 25 65 
 20,3% 20,9% 16,3% 42,5% 
 
Таблица Б. 19 Общее  распределение респондентов по полу 
 на вопрос «Как Вы считаете, на сегодняшний момент здоровые студенты 
это:…», %. 
 не достижимая цель реальность 
Мужчины  36 79 
 31,3% 68,7% 
Женщины  43 110 
 28,1% 71,9% 
 
Мужчины  62 33 17 3 
 53,9% 28,7% 14,8% 2,6% 
Женщины  108 8 29 8 
 70,6% 5,2% 19% 5,2% 
